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editorial 


par Robert Simon 

Redacteur en chef 
dental journal suisse 



Chers lecteurs, 


N ous sommes heureux de vous pre- 
senter cette premiere edition de la 
revue « dental journal suisse » et 
vous souhaitons la bienvenue. 

Mais tout d'abord, presentons-nous ! 

Notre revue, numero 1 de la presse dentaire 
aux racines autrichiennes, a pour mission 
premiere de vous informer des nouveautes 
proposees dans le domaine dentaire. Nous 
nous penchons sur les toutes dernieres 
technologies et tendances en lien avec les 
indications, mais sans perdre de vue leur 
impact sur le quotidien des cabinets den- 
taires. Pour I'utilisateur, les 
choses ne sont certes pas 
toujours simples - notam- 
ment les dernieres nouveau- 
tes presentees ce printemps 
a Cologne a LIDS, le plus 
grand salon international d'odontologie, 
mais une evidence s'impose clairement : le 
numerique est incontestablement LA tech- 
nologie d'avenir qui va revolutionner la 
dentisterie. Le patient virtuel prend forme 
petit a petit et, grace a la technologie nu- 
merique actuelle, on peut soudain avoir 
recours a des procedes encore impensables 
il y a peu - et ce, avec une precision qui n'a 
pas son pareil. Alors que la radiologie 3D 
s'ameliore sans cesse, se diversifie et devient 
plus accessible - aspect non negligeable -, 
la technologie CFAO se positionne comme 
un vaste systeme convaincant qui facilite 
les soins restauratifs et prothetiques de sorte 


que certaines operations tel les que la prise 
d'empreinte conventionnelle ou meme la 
fabrication classique de modeles vont deve- 
nir obsoletes. 

Ces changements auront evidemment une 
repercussion sur le profil professionnel des 
personnes qui travaillent dans la dentis- 
terie. L'ordinateur va prendre petit a petit 
une place centrale et, bientot, il sera indis- 
pensable de savoir manipuler les bits et les 
octets. 

Avec le numerique, nous voyons s'operer 
un changement de paradigme, mais accom- 
pagne d'une nette simpli- 
fication : si nous devions 
autrefois nous adapter a la 
logique hermetique d'ordi- 
nateurs qui s'essoufflaient 
rapidement, la situation 
s'est aujourd'hui inversee. Des ordinateurs 
ultrapuissants sont maintenant capables de 
s'ajuster a la pensee humaine et d'imple- 
menter les methodes de travail tradition- 
nelles dans des menus intuitifs. On peut 
done se lancer sans crainte dans cette nou- 
velle voie fascinante. 

L'ere du numerique a commence et va revo- 
lutionner la dentisterie. 

Nous avons done choisi de vous donner 
un apergu general de cette evolution en 
etudiant dans les details une vaste palette 
de nouveautes. Une lecture qui en vaut la 
peine. 

Cordialement 


par Robert Simon 

« Le patient virtuel prend forme 
petit a petit et la technologie nu- 
merique ouvre des perspectives 
encore impensables il y a peu. » 
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photographie 
dentaire -ri 


Nouvelle serie en trois parties sur le choix des pro' 
tlu its, les bases de la photographie et les applies 
tions pratiques (partioi^/3). par Robert Simon 


L a photographie dentaire prend de 
plus en plus d'importance. Que 
ce soit pour archiver votre travail 
- dans le cadre de la gestion de la 
qualite, par exemple -, pour informer les 
patients en leur montrant des photos compa- 
ratives « avant-apres », pour fournir des do- 
cuments supplementaires a votre technicien- 
dentiste ou pour illustrer vos conferences, 
la photographie est aujourd'hui une aide 
precieuse pour les dentistes. La technologie 
actuelle des appareils photo modernes sim- 
plifie considerablement la photographie et 
pourtant, il arrive encore qu'on ne soit pas 
satisfait de ses cliches et de ses documents 
d'archives. Dans notre nouvelle serie sur la 
photo, nous allons voir pourquoi et nous 
nous pencherons sur les solutions possibles. 

Dans la photographie dentaire, on utilise a la 
fois des elements de la macrophotographie 
(photo intra-buccale et photo de modeles) et 
du portrait. Pour obtenir les meilleurs resul- 
tats possibles, il est important de connaTtre 
les bases de la photographie, car meme si 


les appareils d'aujourd'hui ont des fonctions 
automatiques ultraperfectionnees, les bonnes 
photos dependent avant tout du photographe. 
Le choix du champ et le positionnement du 
sujet, I'influence des parametres de reglage 
de I'exposition - notamment la vitesse d'ob- 
turation et I'ouverture du diaphragme - et le 
bon eclairage continu ou au flash sont deter- 
minants pour obtenir de bons resultats. 

Pour que la photo ne soit pas un facteur 
de stress dans les cabinets dentaires, il faut 
arriver a un taux de reussite eleve dans une 
atmosphere sereine et disposer d'un systeme 
qui permette de classer rapidement et facile- 
ment les cliches en fonction des patients, des 
indications ou des deux. Il est done essen- 
tiel de connaitre la photo, mais aussi de bien 
choisir son equipement et les logiciels qui 
vont avec. C'est ce que nous allons aborder 
dans cette premiere partie. 


Quel appareil choisir ? 

Les appareils photo numeriques sont clas- 
ses en fonction de la taille du capteur et de 
leur principe de construction : les compacts 
(de petite taille, dotes de petits capteurs), les 
hybrides (appareils compacts a objectifs in- 
terchangeables sans viseur optique TTL, cap- 
teurs moyen format) et les reflex (SLR = Single 
Lens Reflex, capteurs moyen et grand format) 
avec viseur optique TTL (TTL = Through the 
Lens). 

Les compacts 

De petites merveilles en termes de fonc- 
tionnalite, avec video comprise en general. 
Mais leurs petits capteurs ont leurs limites et 
ne peuvent pas forcement satisfaire a toutes 
les exigences. Comme dans la photographie 
dentaire on utilise des flashs ou eclairages 
annulaires, on se tournera vers des appareils 
compatibles avec ces systemes d'eclairage. 
Les couts de ces accessoires relativisent d'ail- 
leurs le prix plus modique des appareils pho- 
to compacts qui sont done d'un interet limite. 
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Les reflex 

Grace a leur viseur optique TTL, le photo- 
graphe voit dans le bon sens I'image formee 
par I'objectif et renvoyee vers le prisme par 
le miroir articule. La qualite de I'image ainsi 
projetee est excel lente, ce qui permet de par- 
faitement evaluer le sujet avant de prendre le 
cliche. I Is se distinguent egalement par leur 
rapide systeme d'autofocus a detection de 
phase et par un temps de declenchement tres 
court. Ce qui n'est pas le cas sur les appareils 
compacts avec lesquels on peut plus facile- 
ment manquer le bon moment. Par ailleurs, 
on voit assez mal le sujet sur I'ecran quand 
la lumiere environnante est un peu forte et 
leur viseur electronique, s'ils en ont un, n'est 
en rien comparable aux viseurs optiquesTTL 
des reflex. 

Les hybrides 

Avec les hybrides actuels (Olympus, 
Panasonic, Samsung, Sony), c'est tout autre 
chose : ils allient les avantages des com- 
pacts et des reflex. Ils fonctionnent avec des 
objectifs interchangeables qui sont congus 
pour un type de prises specifique (macro, 
differents zooms, etc.) et sont nettement plus 
performants en termes d'optique que I'objec- 
tif fixe d'un appareil photo compact qui doit 
savoir « tout » faire, en partie au detriment 
de la qualite de I'image. En supprimant le 
miroir des appareils photo reflex, les hybrides 
peuvent etre beaucoup plus compacts, mais 
sont obliges de renoncer aux avantages du 
viseur optique TTL. On constate cependant 
que sur les tout derniers modeles, les equi- 
valents electroniques sont devenus eux aussi 
tres bons et que leurs systemes d'autofocus 
ultramodernes (par contraste) sont de plus en 
plus rapides de sorte qu'ils se rapprochent 
des meilleurs appareils photo reflex. Entre les 
deux, on trouve encore Sony qui a dote ses 
SLT d'un miroir fixe et peut done utiliser un 
autofocus rapide a detection de phase. Mais 
surtout : tous utilisent des capteurs bien plus 
grands que ceux des compacts (voir I'article 
ci-dessous « La taille des capteurs et la folie 
des pixels »). 

Comme ces appareils sont encore tres re- 
cents, il est conseille de verifier que les ac- 
cessoires dont vous avez besoin pour la pho- 
tographie dentaire (flash annulaire) existent 
pour ces modeles. 

Fonctionnalite et accessoires 

De nos jours, les appareils photo regorgent 
de fonctions dont on peut se demander si 
el les sont reellement utiles. Un grand nombre 
d'entre el les facilitent la vie du photographe 


(a condition qu'on sache les utiliser), cer- 
taines sont determinantes pour la photogra- 
phie dentaire et valent la peine d'etre analy- 
sees de plus pres. 

Live view et ecran orientable 

Le live view permet d'afficher I'image sur 
I'ecran avant de prendre le cliche. Cette fonc- 
tion existe en serie sur les appareils compacts 
et hybrides sans miroir, mais pas sur les reflex 
puisque le capteur ne regoit les informations 
qu'une fois le miroir releve, done lorsqu'on 
appuie sur le declencheur. Quand on fait des 
photos intra-buccales ou des photos de mo- 
deles, il peut arriver que I'appareil se trouve 
dans une position peu pratique pour regar- 
der a travers le viseur. Dans ce cas, le mode 
live view et un ecran orientable facilitent les 
choses. 

Video 

C'est une fonction essentielle si vous souhai- 
tez egalement fournir des images en mouve- 
ment a votre technicien-dentiste pour qu'il 
puisse se faire une idee plus « vivante » de la 
situation. Techniquement parlant, le live view 
et la video vont de pair. Actuellement, tous 
les appareils photo modernes, reflex com- 
pris, proposent ces fonctions. Pour ce qui est 
de la qualite, les systemes varient selon les 
fabricants avec des differences de resolution 
(HD ou Full HD), de qualite du son et d'auto- 
focus, ce dernier etant (encore) assez lent et 
peu fiable sur les appareils photo reflex. Ce 
dernier point peut etre un critere de choix 
pour les applications personnelles, mais n'est 
pas essentiel dans notre cas etant donne que 
le patient reste en general statique. 

Stabilisateur d'image 

C'est une invention merveilleuse. Grace a 
ces systemes, le nombre de photos floues 
reste restreint, notamment lorsqu'on travaille 
avec des teleobjectifs et une faible lumino- 
site. Qu'ils soient integres au boTtier de votre 
appareil - hybride ou reflex - ou a I'objectif 
revient a peu pres au meme. Les differences 
ne sont pas considerables, ni en termes de 
prix ni en termes d'efficacite. Si vous avez 
deja des objectifs non stabilises, il faudra 
bien sur envisager plutot un systeme interne. 

Mais la meilleure solution anti-flou reste le 
flash - tres utilise dans la photographie den- 
taire -, car les effets des tremblements sont 
supprimes par son temps d'eclairage extre- 
mement bref, ce qui ne sera pas le cas si vous 
preferez au flash des systemes d'eclairage 
continu. Le stabilisateur d'image vous sera 
alors d'une aide precieuse. 



Les appareils reflex du type Nikon D5000 
donnent d'excellentes photos. 



Avec un eclairage annulaire a LED, les appa- 
reils compacts sont parfaitement equipes pour 
la photographie dentaire : eclairage annulaire 
doctorseyes sur un Canon IXUS. 



D'excellents resultats en version compact : les 
hybrides, ici I'Olympus E-PL2 



Pratique : les reflex du type Canon EOS 60D 
avec live view et ecran orientable 
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La taille des capteurs et la folie des pixels 

Ne vous laissez pas gagner par la folie des pixels ! 



Angle de champ et taille de capteur : Tangle de champ depend de la distance focale 
de Tobjectif et de la taille du capteur. 


Plein format 



Pour une meme distance focale, les petits capteurs donnent de plus petits angles de champ, 
la focale est en quelque sorte rallongee. 


Miracles de la technique : des capteurs photo 
de la taille d'un timbre-poste peuvent corn- 
porter jusqu'a 24 millions de pixels (points 
d'image). 

Q ue votre appareil soit equi- 
pe d'un capteur de 10 ou 
24 megapixels (1 megapixel = 
1 million de points d'image 
lumiere sur le capteur de Tap- 
pareil photo) n'est pas essentiel, le nombre 
de pixels n'a pas d'incidence decisive sur la 
qualite des cliches ! La qualite depend en 
premiere ligne de Tobjectif, de la taille du 
capteur et du traitement interne des signaux 
lors du calcul de I'image. 

Le format des capteurs actuels se base sur celui 
des anciennes pel I icules. Les capteurs plein 
format (FF) qu'on trouve sur les meilleurs 
reflex correspondent aux pel I icules petit for- 
mat des appareils argentiques (24 x 36 mm). 
Comme a Lorigine la fabrication des capteurs 
coutait horriblement cher, les entreprises ont 
utilise de plus petits formats. Le format le plus 
repandu est LAPS-C (16x24 mm) qui est 
approximativement deux fois moins grand 
que le FF et qu'on qualifie done de demi- 
format. Olympus et Panasonic ont mis au 
point une autre norme, le 4/3 qui est encore 
un peu plus petit (13 x 17,3 mm), mais dont 
les objectifs et le boTtier offrent des avantages 
en termes de construction optique. Les cap- 
teurs des compacts sont nettement plus petits 
(6,2 x4,7 mm, par exemple) et e'est la que 
les choses commencent a devenir problema- 
tiques : 

La folie des pixels 

Les capteurs sont composes de photosites. Ce 
sont de tres petits elements qui transforment 


la lumiere en signaux electriques. Chaque 
photosite produit un point d'image (pixel). 
Les petits capteurs sont moins chers et per- 
mettent de fabriquer des boTtiers et systemes 
optiques de petite taille, e'est ce qui fait d'ail- 
leurs le succes des compacts. 

Or, e'est surtout ce domaine qui est frappe de 
plein fouet par la folie des pixels alors que si 
on place jusqu'a 14 megapixels sur des cap- 
teurs minuscules, les photosites ne peuvent 
plus capter qu'une infime quantite de lu- 
miere. Le resultat sera etonnamment bon 
dans un environnement tres lumineux, mais 
catastrophique si la luminosite est faible : il 


faut done considerablement augmenter le si- 
gnal electrique, ce qui d'un autre cote genere 
des artefacts (contenu altere) et une image 
granuleuse dite « bruitee ». 

On a done installe des filtres anti-bruit elec- 
troniques pour reparer I'image. Cependant, 
s'ils permettent de reduire le bruit, e'est au 
detriment de la nettete, de I'eclat et de la 
dynamique (luminosite). Certains fabricants 
ont reagi a ce probleme et preferent reduire 
le nombre de pixels de leurs appareils photo 
haut de gamme qui, avec « pas plus de » 
1 0 megapixels, donnent les meilleures pho- 
tos dans leur categorie. 
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Les objectifs et leurs focales 

Comme nous I'avons vu, nous faisons du macro et du portrait. 


E t pour ga, il nous suffit heureuse- 
ment d'un seul objectif : un macro. 
Mais penchons-nous d'abord sur la 
question de la focale. Pour simpli- 
fier, disons qu'il s'agit de la distance entre le 
centre optique de I'objectif et le capteur et 
c'est cette distance qui determine le champ 
couvert par I'objectif (angle de champ) et 
projete sur le capteur. 


cale, un appareil APS-C ou 4/3 permet d'etre 
moins pres du patient. 

Portraits : La aussi un peu plus de distance 
est un avantage, mais attention, on peut vite 
avoir besoin de 3 a 4 metres d'espace. 

Photos de modeles (macro) : L'eloignement 
est relativement sans importance quand on 
est bien equipe (appareil avec live view, flash 
annulaire ou double flash). 



Dans la photographie argentique, la chose 
etait simple : sur les pel I icu les standard de 
I'epoque au format photo 24 x 36 - ce qui 
correspond au capteur plein format d'au- 
jourd'hui -, un objectif de 50 mm (focale 
normale) donnait un angle de champ corres- 
pondant a I'angle de vision de I'oeil humain. 
Une focale plus courte (grand-angle) grossit 
I'angle de champ, fait entrer plus d'objets 
dans le cadre de I'image et accentue les 
perspectives. Une focale plus longue (teleob- 
jectif) reduit I'angle de champ et saisit une 
plus petite partie de I'image en se fixant, par 
exemple, sur un point precis au loin, ce qui 
« ecrase » en quelque sorte la perspective. 

Le capteur complique les choses 

Nous devons done nous pencher sur les mul- 
tiples tail les de capteur qu'on trouve sur les 
appareils actuels puisqu'elles ont un impact 
sur I'angle de champ. Quoi de plus logique 
d'ai I leurs : un objectif a focale de 50 mm, par 
exemple, projette toujours la meme image 
sur la surface du capteur. Si le capteur est 
plus petit, comme le capteur APS-C, il ne 
peut saisir qu'une plus petite partie de cette 
image et la partie de I'image qui sort de la 
surface du capteur est perdue. 

Les appareils photo dotes de petits capteurs 
deplacent done I'angle de champ de I'objec- 
tif pour se rapprocher de la longue focale en 
utilisant un coefficient multiplicateur (aussi 
appele facteur de recadrage) qui est par 
exemple de 1 ,5 sur I'APS-C et de 2 sur le 4/3. 
Autrement dit, compare a un appareil plein 
format, notre objectif normal a la focale de 
50 mm offre un angle de champ equivalent 

• a celui d'un objectif de 75 mm avec 
le capteur APS-C (teleobjectif leger) ; 

• a celui d'un objectif de 100 mm avec 
le capteur 4/3 (teleobjectif moyen). 

Qu'en est-il dans la pratique ? 

Photos intra-buccales : Pour une meme fo- 


APS-C ou objectifs plein format ? 

De nombreux objectifs ne sont congus que 
pour fonctionner avec un capteur APS-C. Ils 
sont plus legers, plus petits, en general plus 
abordables, mais ne peuvent pas etre utilises 
sur les appareils plein format. 

Par contre, les objectifs congus pour le plein 
format marchent aussi sur les capteurs APS-C 
de plus petit format et donnent d'ai I leurs 
d'excellents resultats etant donne qu'ils ne 
doivent pas utiliser les bords qui peuvent 
poser probleme. 

Sur les appareils 4/3, on ne peut utiliser que 
des objectifs 4/3. 

Focales conseillees : 

• APS-C : objectif macro a focale 
de 60 mm a 1 05 mm 

• 4/3 : objectif macro a focale de 50 mm 

• Plein format : objectif macro a focale 
de 90 mm a 1 50 mm 

Objectifs conseilles 

La mise au point interne permet d'eviter 


L e dental journal suisse propose un atelier 
photo « Photographie dentaire » en coo- 
peration avec Healthco-Breitschmid. 

Lors de cet atelier, on abordera les domaines 
de la macrophotographie (photo intra- 
buccale et photo de modeles de dents) et du 
portrait. L'objectif de ce cours est d'eviter les 
erreurs classiques, d'obtenir facilement des 
documents photo professionnels sans avoir a 
retoucher les cliches et de presenter des solu- 
tions d'archivage photo simples et rapides. 
Pour cela, il faut bien sur avoir le bon equi- 
pement technique, mais aussi connaTtre les 
bases de la photo. Les conseils pratiques 


Un multitalent : I'objectif macro 

Nikon avec stabilisateur d'image. 

I'allongement du tirage quand on travaille en 
macro, ce qui facilite les manipulations pour 
la photo intra-buccale et eventuellement 
aussi I'eclairage du sujet lorsqu'on prend des 
cliches de modeles. Au niveau qualitatif, on 
ne peut guere se tromper, les objectifs macro 
presentent tous de bonnes performances op- 
tiques. Canon et Nikon proposent un objectif 
macro (105 mm) avec stabilisateur d'image 
qui n'apporte pas grand-chose pour les pho- 
tos macro, mais est un plus pour les portraits 
realises sous eclairage continu. 

Tamron SP AF 2,0/60 mm Di LD (APS-C), 
Sigma EX 2,8/70 mm DC (FF) 

Tous deux a environ 400 euros. 

Objectifs recommandes de meme marque 
que les boTtiers, avec stabilisateur d'image : 

Nikon AF-S Micro Nikkor 2,8/105 mm VR, 
Canon EF 2,8/100 mm Macro L IS USM 

Tous deux a environ 800 euros. 


et les idees d'un photographe experiment^ 
peuvent etre d'une grande aide pour eviter 
les frustrations et eliminer les portraits qui 
ressemblent a des photos anthropometriques 
ou encore les mauvais cliches de dents qui ne 
font qu'augmenter le stress quotidien. 

Les dates definitives n'etant pas encore 
fixees, veuillez contacter la responsable si 
cet atelier vous interesse : 

Healthco-Breitschmid AG, 

Brigitte Giesser 

Amlehnstrasse 22, 6011 Kriens 

Tel. 041 319 45 07, fax 041 319 45 90 

brigitte.giesser@breitschmid.ch 


Atelier photo « Photographie dentaire » 
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COMPONEER 

Un sourire a emporter. 



ventech@coltenewhaledent.ch | 071 757 53 64 



COMPONEER™ - 

Direct Composite Veneer System. 
L'innovation pour la restauration des 
dents anterieures en toute simplicite. 


Un sourire esthetique et naturel en un seul rendez- 
vous: qu'il s'agisse d'une dent unitaire ou de I'ensem- 
ble des dents anterieures, toutes les adaptations sont 
realisables facilement et rapidement a main levee a 
I'aide de COMPONEER™. Les coquilles prefabriquees 
en composite combinent les avantages des restau- 
rations directes en composite avec ceux des facettes 
realisees au laboratoire. De nouvelles perspectives 
s'ouvrent pour le praticien et son patient, avec le sou- 
rire a la cle pour les deux, www.componeer.info 


coltene### 

whaledent 




Photographie dentaire : 
quel appareil choisir ? 

II nous faudrait bien plus de tout le journal pour publier 
une liste complete des appareils les mieux adaptes. 


O n ne peut pas non plus vous 
recommander un systeme 
plutot qu'un autre, car le 
choix d'un appareil depend 
en grande partie des preferences de son 
futur utilisateur : Quels sont mes criteres 
photographiques ? Est-ce que je reserve cet 
equipement aux applications dentaires ou 
est-ce que je I'utiliserai en dehors du tra- 
vail ? Et bien sur, quel est mon budget ? 

Voici quelques idees qui, sans pretendre 
etre exhaustives, devraient vous permettre 
de vous orienter. Excepte pour les appareils 
compacts, les prix indiques sont ceux du 
boTtier sans objectif : 


Les compacts 

Ms sont parfaits pour ceux qui souhaitent un 
systeme tout-en-un sans etre trop exigeants 
en matiere de qualite d'image. N'envisagez 
que le haut de gamme (500 euros). 

Canon Power Shot G12, Nikon Coolpix 
P7000. 

Pour I'eclairage, vous aurez besoin de flashs 
annulaires (autour de 300 a 400 euros) : 
doctorseyes (fr.doctorseyes.com) 

Sara- Lights ( www. dentalfotografie. info) 




Duo possible : 
Canon avec 
ecran orientable, 
griffe pour flashs 
externes, com- 
patible avec les 
systemes d'eclairage 
annulaire. 


Les hybrides sans miroir 

Compacts egalement, ils offrent une tres 
bonne qualite, mais sont encore assez re- 
cents et surtout le choix en accessoires est 
limite. Ils sont dotes de capteurs 4/3 ou 
APS-C. 

Entre 400 et 800 euros 

Conseille : Olympus E-PL2 avec objectif 
standard / complement macro et lampe 
macro LED / flash FL 50 R a commande a 
distance sans fil. 

Ou encore : Panasonic Lumix G10 / Sony 
Alpha NEX-5. 

Plus cher, mais extra : Panasonic Lumix 
GH2, 900 euros. Excellent appareil Micro 
4/3 du niveau d'un reflex avec ecran orien- 



L'Olympus E-PL2, modele hybride sans miroir, 
allie boTtier compact et excellents resultats 
photo. 



table. 

Les reflex 4/3 : 

Ils restent un peu en retrait et ont de plus 
en plus de mal a s'imposer 
face aux hybrides. 

Une exception : 

Olympus E-5, 

1700 euros. 

Modele 
profession- 
nel a cap- 
teur 4/3 
au top des 
possibi I ites 
offertes : excel- Le nouvel appareil 4/3 
lente resolution, Olympus E-5 a obtenu 
video Full HD, d'excellents resultats aux 
tests. 

live view, ecran 

orientable. Les autres modeles ne sont plus 
tout a fait a la hauteur. 


NOUVEAU 


Des empreintes de 
tres haute precision 



avec EXA'Ience 
de , 'CC. ' 


EXA'Ience VPES, 
Vinyle PolyEther 
Silicone, est le produit 
ideal pour toutes les 
techni ques de prise 
d'empreintes. 

Intrinsequement hydrophile 
et thixotrope, il convaincpar 
une elasticity et une resis- 
tance exception nelles ainsi 
que par son agreable gout de 
menthe. 



Contactez-nous et testez EXA'Ience 
en demandant un paquet d'essai 
specialement adapte a vos besoins! 


# 'CC. ' 

GC EUROPE N.V. 

Head Office 
Tel. +32.16.74.10.00 
info@gceurope.com 
http://www.gceurope.com 

GC GERMANY GmbH 

Tel. +49.61.72.99.59.60 
info@germany.gceurope.com 
http://germany.gceurope.com 

GC AUSTRIA GmbH 

Tel. +43.3124.54020 
info@austria.gceurope.com 
http://austria.gceurope.com 

GC AUSTRIA GmbH 

Swiss Office 
Tel. +41.81.734.02.70 
info@switzerland.gceurope.com 
http://switzerland.gceurope.com 
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Les reflex APS-C 

I Is ont tout ce dont vous avez besoin et 
donnent de parfaits resultats en photogra- 
phie dentaire (comme pour I'usage person- 
nel) des les premiers prix. Dans le haut de 
gamme notamment, le boTtier est de tres 
bonne qualite et les concepts de commande 
sont convaincants pour des prix moderns. II 
n'en faut pas plus. 

Canon et Nikon ont un choix d'accessoires 
plus etendu et sont aussi compatibles avec 
d'autres marques, Nikon et Sony proposent 
un ecran orientable (entre 
500 et 700 €). 
Recommandes : 
Canon EOS 600D, 
Nikon D5100, 
Pentax K-x, Sony 
Alpha 580. 

Comme I'Alpha 580 
de Sony, le Nikon 
D5000 (ci-contre) 
possede un ecran 
orientable. 


Si vous voulez une meilleure qualite de boT- 
tier et encore plus de confort, les modeles 
ci-apres feront votre bonheur (entre 1000 et 
1 300 euros) : 

Canon EOS 60D, Canon EOS 7D, Nikon 
D90, Nikon D7000. 

Le Pentax mis a part, ils sont egalement par- 
faits pour se lancer dans la photo creative au 
flash (commande multiflash sans fil en mode 
esclave). Ce qu'on peut faire aussi avec les 
modeles simples de Canon, Nikon, Sony et 
Olympus et les systemes de flashs externes 
appropries. Le Canon 60D possede un ecran 
orientable. 

Si vous ne regardez pas les prix : 

Les reflex plein format 

Excel lentes photos, mais encombrants, chers 
et lourds. Les objectifs, eux aussi, ont leur 



Des la categorie de prix moyen, les boTtiers et 
mousses d'etancheite sont d'excellente qualite. 



Cas particulier : 

L'hybride Leica M9, un telemetrique plein format de luxe qui s'adresse aux puristes preferant 
renoncer autant que possible au tout automatique. Le systeme M de Leica mise sur un viseur 
telemetrique, un capteur plein format et des objectifs haut de gamme pour un boTtier de 
petite dimension. Le boTtier coute 5490 €. Vaste choix d'objectifs. Hors pair : le Noctilux 
50 mm et sa luminosite record de 1:0,95. 



Appareils photo plein format : Canon EOS 5D 
Mkll et Nikon D700 (ci-dessus). 


prix. Alors que Canon offre 21 megapixels 
et du Full HD, Nikon se limite a 12 mega- 
pixels, mais propose une excellente gestion 
du bruit. Prix entre 1 800 et 2400 euros 

Conseilles : Canon EOS 5D Mkll, Nikon 
D700, Sony Alpha 850. 

Les reflex plein format dans la categorie 
pros 

Le luxe pur, horriblement chers et lourds : 
ils s'adressent surtout a ceux qui ne reculent 



Les pros : Canon EOS-1 Ds Mark III 
et Nikon D3x (ci-dessus). 


ni devant le poids ni devant le prix et qui 
veulent toujours ce qu'il y a de mieux. Ils 
sont congus pour la photographie profes- 
sionnelle. 

Le fin du fin : 

Canon EOS IDs Mark III, 6000 euros : 

21 megapixels, le favori des pros. 

Nikon D3x, 6500 euros : 24 megapixels, un 
dangereux concurrent pour Canon. 
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Dans la 2 e partie de cette serie , nous nous pen- 
cherons sur les bases de la photo, les acces- 
soires interessants et la photo intra-buccale. 


Flash et eclairage continu 


U n flash integre peut etre decisif dans 
un certain nombre de situations, 
mais n'est guere adapte a la pho- 
tographic dentaire. Pour les pho- 
tos de la bouche et photos intra-buccales, il est 
indispensable d'utiliser un flash annulaire ou un 
double flash. 

Flashs pour hybrides 

Les flashs annulaires sont montes directement sur 
I'objectif, sur le devant du boTtier, et donnent un 
eclairage sans ombre - parfois meme un peu trop 
homogene. Un eclairage lateral donne plus de 
plasticite au sujet. Dans ce cas, le double flash 
est ideal, car il offre une plus grande flexibi I ite en 
matiere d'eclairage. Pour les portraits, I'ideal est 
d'utiliser un flash externe ou un flash esclave avec 
les accessoires correspondants. 

Eclairage continu 

Au lieu d'utiliser un flash annulaire, on peut aussi 
choisir un eclairage annulaire a LED. Les LED for- 
ment un anneau autour de I'objectif. Pour obtenir 
de meilleurs resultats, on peut en outre ajouter 
des sources de lumiere laterales du type double 
flash. De cette maniere, vous avez un bon eclai- 
rage avant d'appuyer sur le declencheur, ce qui 
est un avantage, mais il faudra une vitesse d'obtu- 
ration plus courte qu'avec le flash pour reduire les 
risques de flou. La qualite de la lumiere (spectre, 
fidelite des couleurs) est souvent moins bonne 
que celle des flashs. I Is sont parfaits pour la photo 
intra-buccale ou la photo de modeles, mais d'un 
interet I i mite pour les portraits. 

doctorseyes (fr.doctorseyes.com) propose un 
eclairage continu interessant. Avec ses nombreux 
accessoires, ce concept est convaincant (miroirs 
dentaires, retracteurs de joue, contrasteurs, ecar- 
teurs, complements optiques). Vous avez le choix 
entre le simple systeme annulaire ou le meme sys- 
teme avec en plus des panneaux lumineux late- 
raux qui renforcent la plasticite de I'image. Ces 
kits existent pour un grand nombre d'appareils 
photo courants, un bloc « Power & Light Control- 
ler », fixe sous I'appareil, facilite les reglages. 

Flashs TTL conseilles 

Entre 300 et 450 euros 

Flash externe de preference de meme marque 
que I'appareil ou Metz Mecablitz 58 AF-2 

Double flash de meme marque que I'appareil 
Flash annulaire de meme marque que I'appareil 

ou Sigma EM 140DG 

Autre categorie de prix : flash annulaire Bilora 

(1 00 euros) ou systeme flash complet Dorr Combi 
TTL Flash (1 80 euros) 

Eclairage annulaire : doctorseyes 


2. Double flash, la solution parfaite pour les 
photos de la bouche et de modeles, ici sur 
un Nikon. 


3. Flash externe, pour les portraits, sur un 
Canon. 


4. Le systeme flash complet Dorr Combi TTL 
Flash peut etre utilise comme simple flash 
externe, comme flash annulaire ou en com- 
binant les deux. 


5. Variante a eclairage continu avec systeme 
LED de doctorseyes sur un Nikon Coolpix, 
ici avec panneaux lumineux pour un meil- 
leur eclairage lateral et support menton. 


Solutions pour un bon eclairage 


1. Flash annulaire, ici un Sigma EM 140 DG 
sur un Nikon D300 dote d'un objectif 
macro 105 mm avec stabilisateur d'image. 
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Dental goes digital 

Avec ses 1956 exposants originates de 58 pays et pres de 115 000 vi- 
siteurs professionnels, le salon dentaire international IDS de Cologne a 
prouve une fois de plus qu'il est la plus grande manifestation mondiale 
specialisee dans la medecine dentaire. 



Cette annee, plus de 1100 nouveautes y etaient presentees. 


L a tomographie volumique 3D est 
en plein essor et s'allie a la tech- 
nologic CFAO dans la restauration 
indirecte. De nouvelles solutions, 
telles que la prise d'empreinte numerique 
dans la bouche du patient sont la cle d'un 
avenir sans moulage et ouvrent de toutes 
nouvelles perspectives a la dentisterie. 
Mais bien d'autres nouveautes remarqua- 
bles nous attendaient a I'lDS. En voici un 
apergu, suivi d'articles plus detailles. Une 
lecture qui en vaut la peine. 

Les scanners intra-oraux qui permettent 
de prendre des empreintes numeriques 
au fauteuil sont de plus en plus repandus. 
Apres Sirona, pionnier avec son systeme 
CEREC, ce fut au tour de 3M ESPE qui lan- 


ga le Lava C.O.S. il y a deux ans. Et nous 
entrons maintenant dans I'ere des appareils 
du type 3Shape integre par Heraeus sur 
son cara TRIOS, tout comme par Planmeca 
(PlanScan). Avec eux, le patient n'a plus be- 
soin de mordre dans une pate a empreinte 
souvent desagreable et le praticien gagne un 
temps precieux. 

L'ensemble du processus est a present entie- 
rement numerise, de la prise de I'empreinte 
a la fabrication de la coiffe ou de I'armature 
de bridge - meme de bridges tout cera- 
miques entierement anatomiques en zir- 
cone translucide. Si vous avez besoin d'un 
modele, vous pourrez soit vous le faire livrer 
par votre fournisseur de systeme, soit le faire 
vous-meme (CEREC), ce qui s'applique ega- 
lement aux guides chirurgicaux pour I'im- 


plantologie. 

Quelques fabricants ont heureusement 
abandonne leur philosophie « proprietaire » 
de sorte que les laboratoires independants 
ou utilisateurs de systeme tels que Sirona 
CEREC ou KaVo Everest peuvent traiter les 
donnees provenant d'autres scanners. 

Diagnostic 3D 

Une innombrable quantite de nouveaux 
appareils de marques KaVo, Sirona, orange 
dental, Carestream-Kodak et Planmeca 
offrent des solutions de plus en plus perfor- 
mantes, meme dans la gamme moyenne. 
Avec sa representation spatiale, la tomo- 
graphie volumique numerisee 3D facilite le 
diagnostic et permet aussi depuis peu, grace 
a l'« Integrated Face Scanning » (Sirona) et 
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a « ProFace » de Planmeca, de superposer 
radio et photo 3D du visage. On obtient 
ainsi une image d'ensemble fidele des 
structures anatomiques du visage, des dents 
et des os. Le « sosie » virtuel transparent 
obtenu est une aide precieuse pour la pla- 
nification therapeutique et le dentiste peut 
montrer au patient une image personnalisee 
avec les contours de son visage. En integrant 
la restauration des dents par CFAO a la radio 
3D, on peut planifier en meme temps I'inter- 
vention chirurgicale et prothetique, ce qui 
est un avantage considerable pour la planifi- 
cation preoperative. 

Postes de traitement 

La CFAO et le diagnostic 3D semblent faire 
de I'ombre aux nouveautes cote fauteuils. 
A tort, car quelques appareils essentiels et 
extremement interessants attendent leurs 
futurs proprietaires. 

ESTETICA E70 S vient completer la nouvelle 
serie de fauteuils suspendus E70 de KaVo 
avec un indispensable modele a fouets tan- 
dis que Sirona presente SINIUS, une unite 
de gamme moyenne avec elements sur rail 
et fouets. Les deux marques proposent de 
nouveaux instruments plus performants et 
plus silencieux, avec pour KaVo des moteurs 
plus compacts. 

Planmeca a integre un scanner intra-oral, 
mais pour le reste s'est contentee de perfec- 
tionner les modeles existants, tout comme 

Anthos et Stern Weber d ailleurs. 

Endodontie : de nouveaux procedes 

Deux nouveaux procedes ont ete develop- 
pes pour reduire les risques lies a la pre- 
paration des canaux radiculaires. VDW et 
Maillefer proposent des systemes a mouve- 
ment reciproque qui permettent de preparer 
le canal avec une seule lime, sans cathete- 
risme manuel. On utilise pour cela un nou- 
veau design de limes et un nouvel alliage 
NiTi. 

La solution du fabricant israelien ReDent- 
Nova avec ses limes SAF (Self Adjusting 
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Files) est encore plus radicale : une struc- 
ture ajouree permet une intervention tres 
peu invasive avec d'excellents resultats de 
nettoyage. 

Si vous trouvez cette methode trop revolu- 
tionnaire, tournez-vous alors vers Morita 
qui a choisi le juste milieu avec son concept 
hybride EndoWave. Pour la procedure sim- 
plifiee applicable aux techniques crown- 
down et single-length, il suffit de trois limes. 
Autre grande nouveaute : le moteur d'en- 
dodontie Tri Auto mini adapte a toutes les 
limes courantes et combinable au localisa- 
teur d'apex Root ZX mini. 

Obturation et fixation 

Alors qu'apres le succes de son compo- 
site SDR au stress de retraction minimise, 
DENTSPLY DETREY lance une nouvelle ge- 
neration de materiaux d'obturation en verre 
ionomere (ChemFil Rock), d'autres marques 
proposent egalement des materiaux de 
placement en masse par increments de 
jusqu'a 4 mm : Ivoclar Vivadent avec Tetric 


EvoCeram Bulk Fill et Heraeus avec Venus 
BulkFill. 

KaVo lance son systeme d'obturation so- 
nique SonicFill pour les dents posterieures 
et, avec Compothixo, Kerr a aussi recours 
a la vibration pour obturer les cavites. Ces 
deux systemes modifient la viscosite des 
composites, ce qui facilite I'application et 
garantit une meilleure adaptation aux pa- 
rois. 

Ultradent Products propose de nouveaux 
accessoires tres pratiques pour sa lampe de 
polymerisation haute intensite Valo et Mo- 
rita lance une toute nouvelle lampe a pho- 
topolymeriser haute puissance, la PenCure 
2000, particulierement compacte et congue 
egalement pour le blanchiment des dents. 

De nouveaux materiaux de restauration 
biocompatibles sont des alternatives inte- 
ressantes, comme le substitut dentinaire 
Biodentine de Septodont bien tolere par la 
pulpe dentaire et adapte au remplissage des 


canaux radiculaires, ou encore le ciment de 
fixation Ceramir de Doxa pour les restaura- 
tions indirectes. 

Avec Componeer, Coltene propose un sys- 
teme de coquilles en composite qui simpli- 
fie la restauration esthetique et moins inva- 
sive des dents anterieures. 

Prophylaxie et parodontologie 

Les cameras intra-buccales de Durr ont, 
pour leur part, appris a detecter les caries 
(VistaCam iX) et le nouveau Vector pour la 
therapie parodontale est a present equipe 
d'un scaler. 

orange dental propose avec PAD Plus un 

appareil de therapie photodynamique anti- 
bacterienne, avec CarieScan PRO™ un 
appareil de depistage precoce des caries et 
avec pa-on un parometre devaluation entie- 
rement automatique de I'etat parodontal. Et 
CURAPROX a lance sur le marche sa pre- 
miere brosse a dents sonique speciale avec 
une ergonomie a 45 degres qui se distingue 
par la grande finesse de ses soies. ■ 
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Nouveautes en radiographie 

Radiodiagnostic : la fascination de la troisieme dimension 



) c 






Kodak CS 9300 : 
champ d'examen 
reglable a une zone 
d'interet specifique 
grace a la collima- 


C omme on pouvait s'y attendre, 
I'imagerie 3D a ete une vedette 
de la foire. Tous les fabricants 
de renom ont perfectionne leurs 
produits et presente de nouveaux modeles. 

On peut constater non seulement que la 
qualite des images a atteint un haut niveau, 
mais aussi que les appareils entree et milieu 
de gamme deviennent de plus en plus per- 
formants et offrent aussi de plus grands 
champs d'examen, ce qui est capital pour la 
democratisation de cette technologie extre- 
mement prometteuse. 

Carestream Kodak 

CS 9300 

Avec le nouveau CS 9300 pour I'imagerie 
panoramiqueettridimensionnelle, la gamme 
9000 dediee a I'imagerie 3D qui connaTt un 
grand succes international est desormais 
enrichie d'un modele des plus interessants. 
Ce « grand frere » du 9000 3D -modele 


capable de combiner ses champs d'examen 
localises pour construire des images plus 
grandes en assemblant plusieurs volumes 
en un seul via la fonction stitching - rend 
cette fonction obsolete puisqu'il offre la 
possibility de choisir librement un champ 
d'examen de 5 x 5 a 1 7 x 1 3,5 cm et permet 
de definir le volume optimal pour chaque 
zone d'interet tout en utilisant la plus faible 
dose de rayonnement possible. II en resulte 
pour I'utilisateur - qu'il soit specialise en 
endodontie, parodontologie, implantologie 
ou chirurgie maxillaire - une solution tout- 
en-un toujours parfaitement adaptee aux 
besoins diagnostiques. 

Le positionnement exact, une interface 
utilisateur simple d'emploi, I'excellente 
resolution et le tres bon rendu des details 
constituent, tout comme le rapport prix- 
performance interessant, de grands points 
forts de cet appareil. 


KaVo 

Pan eXam Plus 

Apres I'acquisition de la societe Instrumen- 
tarium - productrice du systeme d'imagerie 
Orthopantomograph™ - par Danaher, so- 
ciete mere de KaVo, le lancement de nou- 
veaux modeles KaVo sur cette base n'etait 
plus qu'une question de temps. Ces appa- 
reils etant connus pour la qualite exception- 
nelle de leurs images, il etait logique que le 
modele phare de la gamme KaVo Imaging 
Master Series, nouveau systeme de radio- 
graphie 2D/3D Pan eXam Plus de KaVo issu 
du perfectionnement de I'Orthopantomo- 
graph™, satisfasse aux exigences les plus 
elevees. 

Nouveau procede 

La nouvelle prise de vue panoramique 
multicouche fournit en un seul balayage 
panoramique une image en 5 couches, opti- 
misant ainsi le caractere informatif du cliche 
pour le diagnostic. Grace a la technologie 
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PaX-Duo3D 85 

Champ de vision multiple [8. 5x8. 5 - 5x5], 
OPG, l‘appareil 2-en-1 



» haute definition # 

» actualisation possible a 12x8.5 cm 
» qualite demontree plus de cent fois 


La combinaison top de 
radiographie 3D et panoramique 
pour la clinique innovante. 



» Champ de vision 8.5 x 8.5 cm couvre la grande majorite 
des indications dentaires. 



actualisation 
; s*5 possible 

a 12x8.5 cm! 


» Champ de vision multiple: 

3 volumes possibles (8.5 x 8.5, 8.5 x 5, 5 x 5 cm) pour un 
rayonnement minimal et une haute definition. Possibility 
de passer a un champ de vision de 1 2 x 8.5 cm, de fagon 
a garantir une vue complete de toute la machoire. 


» Le Bestseller en radiographie 3D maintenant avec un champ de vision de 8.5 x 8.5! 


» toujours la bonne solution 3D pour toutes les disciplines et tous les besoins... 


»PaX-Flex3D 

radiographe 3D a champs de visi- 
on multiples (8x5 et 5x5), panora- 
mique, scan ceph - modulable 



»PaX-Uni3D 

radiographe 3D (8x5), 
panoramique, ceph one-shot - 
modulable 



» PaX-Reve3D 


radiographe 3D a champ de vision 
libre (15x15-5x5), panoramique 
2-en-1, ceph one-shot en option 



» PaX-Zenith 3D 

radiographe 3D a champ de vision 
libre (24x19-5x5), panoramique 
2-en-1 



www.orangedental.de / info. + 49(0)73 51 .474 990 


orangedental §0 

premium innovations 
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* DVT - Mufti FOV [8. 5x8. 5 - 5x5], OPG, Znnl 




r 


KaVo Pan eXam 
Plus : le successeur 
du fameux Ortho- 
pantomograph. 





brevetee « V-shape beam », on obtient une 
qualite d'image exceptionnelle avec un 
noircissement homogene. 

Le concept d' integration modulaire 2D/3D 
du Pan eXam de KaVo permet, grace aux 
possibi I ites variees d'extension de I'appareil 
panoramique en appareil 3D ou en appa- 
reil de teleradiographie, de s'adapter par la 
suite aux exigences futures en matiere de 
diagnostic, ce qui en fait un investissement 
sur. En selectionnant le volume du champ 
d'examen en fonction de I'indication - 
diagnostic isole (60 x 40 mm), implantolo- 
gie (60 x 80 mm) -, on peut raccourcir le 
temps d'examen et reduire en meme temps 
la dose de rayonnement, ce a quoi contribue 
egalement le choix entre les options haute 
resolution et resolution standard. 

En passant par la fonction SmartScout™, 
il est facile de definir rapidement la zone 
d'interet et les parametres d'acquisition via 
ecran tactile 10 pouces avec interface intui- 
tive, ce qui permet de positionner le champ 
d'examen avec une extreme precision. 

Grace a la vaste palette d'elements inte- 



Pax-Duo 3D 8.5 


grables disponibles pour le diagnostic, KaVo 
Pan eXam Plus couvre pratiquement toutes 
les questions cliniques a traiter etfavorise les 
diagnostics differencies. 

Le logiciel de visualisation haut de gamme 
OnDemand 3D Dental pour I'affichage 3D 
et I'analyse des champs d'examen dispose 
de multiples fonctions d'impression et de 
traitement DICOM, d'une vaste base de 
donnees d'implants et de modules comple- 
mentaires optionnels pour des fonctionnali- 
tes encore plus etendues. 

orangedental 

La societe orangedental offre la plus large 
gamme de systemes 3D du marche : pas 
moins de six modeles, englobant les appa- 
reils combines DVT/OPG Duo3D, Uni3D, 
Reve3D et Zenith3D ainsi que les nouveaux 
appareils Duo3D8.5 [champ 8,5 x 8,5 cm] 
et Flex3D [champ 8x5 cm]. Ainsi, 
orangedental propose aujourd'hui I'eventail 
de systemes de radiographie 3D numerique 
le plus etendu. Et avec I'appareil 2D Primo, 
orangedental a inclus egalement un or- 
thopantomogramme interessant a son offre. 
Le capteur de zone enregistre 1 3 couches en 
un balayage. Les domaines les plus precis 
de chaque coupe sont assembles via ALSA 
[Automatic Layer Selection Algorithm] en 
une seule image. 

PaX-Duo3D 8.5 

L'appareil largement eprouve PaX-Duo3D 
est disponible a present avec trois volumes 
de champ (8,5 x 8,5 cm, 8,5 x 5 cm et 
5x5 cm). On peut egalement I'equi- 
per pour avoir un champ d'examen de 
12 x 8,5 cm. De cette fagon, il est toujours 
possible de scanner le maxillaire entier. La 
aussi, il existe un capteur 2D separe ultra- 
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moderne (capteur CMOS). La qualite des 
images DVT et OPG est tres convaincante 
et tous les modes de balayage sont a haute 
resolution. Selon I'indication, le patient est 
expose a une dose de rayonnement reduite 
et I'utilisateur economise du temps. En 
fonction du procede d'acquisition d'image 
choisi, le PaX-Duo3D8.5 selectionne auto- 
matiquement le capteur 3D ou le capteur 
OPG. Le positionnement du patient assiste 
par camera (integree) est egalement simple 
et rapide. 

Logiciel de diagnostic et de planification 
Ez3D 2009 

Pour le PaX-Duo3D, le logiciel de plani- 
fication 3D du PaX-Uni3D a ete etendu et 
optimise afin d'en faciliter I'uti I isation et de 
garantir des resultats rapides. Grace au for- 
mat standard DICOM 3.0, les donnees volu- 
miques du Duo sont compatibles avec tous 
les logiciels usuels de planification pour la 
creation de guides chirurgicaux. L'integra- 
tion au reseau informatique du cabinet est 
realisee a I'aide de byzz, logiciel graphique 
largement eprouve d'orangedental. 

PaX-Uni3D 

Cet appareil connu au champ 5 x 5 cm 
peut etre dote d'une extension optionnelle 
avec un champ de 8 x 5 cm ou une variante 
multichamp de 12 x 8,5 cm (pour les appa- 
reils deja en place, la capacite d'extension 
doit toutefois etre verifiee au cas par cas). 
Avec un temps de rotation de 8 s et un temps 
de reconstruction d'image de moins de 40 s, 
il est egalement rapide. 

A cote du capteur cephalometrique One 
Shot, le nouveau capteur Zenon One Shot 
est particulierement interessant pour les ca- 
binets d'orthodontie. Grace au court temps 
de pose, les flous de bouge sont presque 
impossibles ; la resolution des images et le 
rendu des tissus durs et mous sont convain- 
cants. Autre nouveaute : le crane peut etre 
affiche dans sa total ite. Le positionnement 
du patient pour la prise de vue 3D ou OPG 
est realise a I'aide de 3 viseurs laser et 
controle par le biais de la camera integree. 

Planmeca 

ProMax 3D ProFace 

La technologie ProFace de Planmeca permet 
de faire des photos 3D realistes du visage en 
plus des radiographies classiques 2D et 3D 
de la zone maxillo-faciale. Des faisceaux la- 
ser balaient la geometrie faciale tandis que 
des cameras numeriques saisissent la texture 



La technologie ProFace de Planmeca permet de faire des photos 3D realistes du visage en plus des 
radiographies classiques 2D et 3D de la zone maxillo-faciale. 


(couleur) du visage. Le logi- 
ciel Romexis de Planmeca 
combine ensuite les informa- 
tions pour creer une photo- 
graphic 3D qui peut etre ana- 
lysee a part ou etre integree a 
une tomographie volumique. 

Application Planmeca 

iRomexis et Planmeca en 
ligne 

Planmeca presente une ap- 
plication mobile pour iPhone 
et iPad, avec visionneuse 2D 
et 3D pour le rendu 3D. Ain- 
si, les partenaires cliniques 
peuvent acceder aux images 
ou qu'ils se trouvent en pas- 
sant par les reseaux Wi-Fi 
et de telephonie mobile. Et 
grace a la plate-forme Internet 
« Planmeca Online », nouvelle 
el le aussi, les partenaires cliniques peuvent 
echanger de fagon securisee les images 
obtenues a I'aide du logiciel Romexis de 
Planmeca. 

Sirona 

ORTHOPHOS XG 3D 

Avec ORTHOPHOS XG 3D, Sirona propose 
pour la premiere fois un appareil combine 
OPG-DVT a capteur plan qui semble re- 


pondre particulierement bien 
aux besoins des cabinets den- 
taires. Cet appareil presente 
deja en decembre 2010 faci- 
lite considerablement I'acces 
a la radiographie numerique 
3D. Le champ d'examen 3D 
de 8x8 cm couvre I'en- 
semble de la zone maxillaire/ 
dentaire permettant un exa- 
men precis, par exemple dans 
le cadre d'interventions endo- 
dontiques, en implantologie, 
ou encore pour le diagnostic 
des modifications kystiques. 
Comme on pouvait s'y at- 
tendre avec Sirona, I'appareil 
est tres simple a utiliser. La tres 
pratique piece a mordre occlu- 
sale, par exemple, mesure 
I'angle d'inclinaison de la tete 
et I'appareil se place automati- 
quement dans la position qui convient pour 
la prise de vue. 

Avec cette solution d'une extreme simpli- 
city, les cliches rates sont du passe. Ce qui 
surprend davantage, c'est son prix, car c'est 
la premiere fois qu'on trouve un systeme 
3D de Sirona a un prix nettement inferieur 
a 100 000 euros, un achat qui vaut done la 
peine, meme pour les generalistes en cabi- 
net. Et ceux qui possedent deja un appareil 
ORTHOPHOS relativement recent peuvent 
completer leur modele ORTHOPHOS 
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XGPIus ou XG 5, age de deux ans au plus, 
avec le module 3D. 

Logiciel optimise 

De nouveaux procedes de reconstruction 
et un logiciel permettant une utilisation tres 
intuitive optimisent le rendu visuel : avec 
MARS (Metal Artefact Reduction Software), 
les artefacts metalliques et les interferences 
sont supprimes de fapon ciblee. 

Sirona offre egalement au patient la possibi- 
lite de jeter un coup d'oeil plus precis sur les 
structures anatomiques grace au nouvel outil 
logiciel pour GALILEOS Implant qui permet 
de realiser des coupes tridimensionnelles 
dans le volume radiographie. Cette fonction 
ameliore sensiblement la communication 
avec le patient, car el le permet de represen- 
ter les details avec realisme si bien que les 
cliches sont plus faciles a comprendre pour 
un non-professionnel. 

Les extensions logiciel les apportent egale- 
ment des ameliorations dans la planification 
des interventions en implantologie. Ainsi, 



Avec MARS (Metal 
Artefact Reduc- 
tion Software), les 
artefacts metal- 
liques et les in- 
terferences sont 
supprimes de 
fa^on ciblee. 


I'utilisateur de GALILEOS Implant dispose 
non seulement de la base de donnees d'im- 
plants, mais aussi d'une fonction pour les 
piliers implantaires. De cette fagon, il est 
possible de planifier simultanement piliers 


implantaires, implants et protheses. 

Un nouveau logiciel offre un confort accru 
au patient et au dentiste en rendant super- 
flus les guides radiologiques et done la prise 
d'empreinte conventionnelle. Au lieu de 
cela, on prend une empreinte numerique 
avec la camera CEREC Bluecam. Les don- 
nees ainsi obtenues et le cliche radiogra- 
phique 3D peuvent etre superposes pour 
positionner parfaitement I'implant dans le 
maxillaire. Une fois terminee, la planifica- 
tion virtuelle est transmise par voie nume- 
rique a SICAT (filiale de Sirona) ou un guide 
chirurgical SICAT OPTI est cree a partir de 
ces donnees. 

Le procede est encore plus simple pour 
les utilisateurs CEREC possedant une unite 
d'usinage CEREC MC XL, car ils peuvent 
desormais usiner eux-memes leurs guides 
chirurgicaux. Cette solution integree permet 
au dentiste de realiser des implants encore 
plus rapidement et a meilleur cout tout en 
maximisant la valeur ajoutee. ■ 


Le patient virtuel 

Planification virtuelle et traitement optimal - avec Sirona par exemple. 


M algre les progres fulgurants de la mede- 
cine dentaire numerisee, les patients 
continueront a aller personnellement chez 
le dentiste et a se soumettre a des soins bien 
reels. Aucun avatar ne pourra le faire a leur 
place. 

Et pourtant, le concept de patient virtuel se 
precise de plus en plus. Le double virtuel 
du patient sur ordinateur peut etre d'une 
grande utilite au dentiste pour conseiller le 
patient, planifier son intervention avec preci- 
sion et aider le patient a mieux comprendre 
le traitement. Sa creation repose sur les cli- 
ches volumiques numerises realises avec les 
systemes radiographiques 3D GALILEOS et 
ORTHOPHOS XG 3D. 

Integrated Face Scanning 

Avec la fonction IFS (Integrated Face Scan- 
ning), Sirona fait un pas de plus en direction 
du patient virtuel. L'integration du scanner 3D 
dans GALILEOS permet de prendre simultane- 
ment radiographie et image de surface. Ainsi, 
les donnees de DVT et d'lFS peuvent etre 
superposees avec une parfaite precision. On 
obtient une visualisation fidele des structures 
anatomiques du visage, des dents et des os. 
Le « sosie » virtuel ainsi cree permet au den- 



tiste de mieux planifier ses soins et au patient 
de mieux comprendre le traitement. De plus, 
il est moins deconcertant de voir son propre 
visage qu'une radiographie de son crane. Il 
est inconteste que plus une intervention den- 


taire est complexe, plus il est important que 
la communication avec le patient soit claire. 
La representation tridimensionnelle rend les 
suggestions therapeutiques plus aisees a com- 
prendre et el les sont done plus facilement 
acceptees par le patient, ce qui est la base de 
la reussite du traitement. 

Une planification virtuelle precise est egale- 
ment indispensable pour que les interventions 
endodontiques soient sures et couronnees de 
succes. C'est pourquoi Sirona va desormais 
equiper son nouvel appareil radiographique 
combine ORTHOPHOS XG 3D d'un pro- 
gramme supplemental specialement destine 
a I'endodontie. Avec un volume collimate et 
une haute resolution, le programme 3D est 
congu de fagon optimale pour repondre aux 
exigences du traitement radiculaire. 

Les procedes virtuels offrent egalement a 
I'utilisateur de nouvelles perspectives dans le 
domaine de I'implantologie - notamment en 
association avec le CEREC. Ainsi, une restau- 
ration construite avec CEREC peut etre inte- 
gree dans I'image 3D, permettant une plani- 
fication chirurgicale et prothetique simultanee 
de I'implantation. 
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CFAO 

Rapide, precis et sans poudrage : Heraeus se 
lance dans la prise d'empreinte intra-orale 
numerique. 



A vec le nouveau scanner intra- 
oral cara TRIOS, presente en 
avant-premiere a I'lDS, Heraeus 
propose elle aussi un appareil de 
prise d'empreinte numerique au fauteuil. 
Le cara TRIOS scanne sans poudrage et la 
modelisation numerique est de tout contort 
pour le dentiste et son patient. Grace a la 
technologie Optical Sectioning et une repre- 
sentation 3D en temps reel, I'appareil enre- 
gistre la situation buccale avec une extreme 
rapidite et une grande precision - condition 
sine qua non pour realiser par CFAO des pro- 
theses parfaitement adaptees. Ce nouveau 
scanner intra-oral vient completer le sys- 
teme cara d'Heraeus a partir de I'ete 201 1 . 

cara TRIOS a ete developpe en collaboration 
avec des dentistes et techniciens-dentistes. 
Ce systeme ultramoderne a la gestion nume- 
rique convaincante est le fruit de I'experience 
d'Heraeus dans le domaine des protheses et 
de la modelisation alliee a la competence in- 
formatique du fabricant de scanners 3Shape, 
numero 1 mondial : le prothesiste utilise les 
donnees de I'empreinte numerique prise par 
le dentiste, congoit la prothese et envoie les 


donnees de conception au laboratoire den- 
taire cara; trois jours plus tard, il regoit le 
produit fini. 

Ultrafast Optical Sectioning : des scans 3D 
ultraprecis 

Grace a la technologie Ultrafast Optical 
Sectioning, cara TRIOS enregistre la situa- 
tion buccale avec rapidite, precision et sans 
poudrage. Le scanner mesure en bouche les 
distances et la caracteristique des surfaces. 
Le petit ordinateur haute performance integre 
dans la piece a main genere dix coupes par 
seconde a partir de 3500 images. Avec ces 
donnees, le cara TRIOS cree en temps reel 
une representation 3D anatomique fidele 
et detail lee. Le grand avantage de I'Optical 
Sectioning : il ne faut ni poudre ni spray de 
contraste et les surfaces reflechissantes sont 
egalement parfaitement rendues. En implan- 
tologie, par exemple, le chirurgien-dentiste 
peut done saisir la situation de depart juste 
apres la pose de I'implant ou la mise a nu. 
Le traitement des signaux est optimise pour 
la cavite buccale et les restaurations prothe- 
tiques. Tout est saisi sans probleme, meme les 
tissus mous et les surfaces metalliques. 



Le cara TRIOS genere en temps reel une repre- 
sentation 3D anatomique fidele a partir des 
donnees scannees. 



La plate-forme Web cara Meeting Point, in- 
terface connectee au cara TRIOS, facilite 
I'echange des donnees entre le cabinet dentaire 
et le laboratoire. 

Simplicity et gain de temps 

La piece a main et le terminal sont optimi- 
ses pour les applications cliniques en cabi- 
net : I'embout buccal est interchangeable, 
autoclavable et dote d'une optique rotative a 
180 degres qui facilite la capture des maxil- 
laires inferieur et superieur. Ce scanner en 
forme de pistolet garantit une grande stabi- 
lity, est facilement maniable en bouche et 
atteint les zones problematiques, notamment 
les regions mesiales et distales. Le terminal 
du scanner intra-oral est adapte a la position 
de travail courante du dentiste au fauteuil, la 
commande a ecran tactile est intuitive. 

Grande liberte de modelisation 

Le cara TRIOS laisse une grande liberte pour 
la capture et la correction de la situation buc- 
cale. Le dentiste choisit le degre de details 
souhaite pour chaque surface et done le 
temps de modelisation necessaire. La trans- 
mission a I'ecran en temps reel lui permet 
de controler directement la preparation et la 
modelisation. Le logiciel analyse notamment 
les contre-depouilles, les divergences des 
piliers de bridge et la place de la prothese. 
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Des fonctions du type « effacer » ou « scan 
incrementiel » accroissent la flexibility de la 
correction. Grace a un matching precis, il est 
possible de reprendre la numerisation a tout 
moment et de scanner ulterieurement des 
details : on peut poursuivre a I'endroit pre- 
cis ou on s'est arrete. La saisie des arcades 
superieure et inferieure et de I'occlusion ne 
demande pas plus de trois a cinq minutes, ce 
qui represente un gain de temps de jusqu'a 
80 % par rapport a la prise d'empreinte clas- 
sique. La suppression du poudrage contribue 
a reduire les operations avant, pendant et 
apres la modelisation. Le dentiste peut dele- 
guer la prise d'empreinte numerique a son as- 
sistante et se contenter de controler le resul- 
tat. Heraeus propose done des formations a la 
numerisation avec cara TRIOS qui s'adressent 
aux dentistes et a leur equipe. 

Collaboration efficace avec le laboratoire 

Le scanner inter-oral cara TRIOS fournit des 
bases de donnees precises pour I'elaboration 
numerique des protheses par le laboratoire 
dentaire. Le dentiste travaille soit en exclusi- 
vity avec un laboratoire (exclusive connect), 
soit avec differents laboratoires (open 
connect). Les donnees scannees peuvent etre 


exportees dans tous les systemes qui traitent 
les donnees STL ouvertes. Une plate-forme 
Web sert d'interface entre le cabinet et le 
laboratoire et simplifie leur collaboration : 
via cara Meeting Point, le dentiste et le pro- 
thesiste peuvent rapidement et aisement 
echanger leurs donnees. Cette harmonisation 
numerique represente un precieux gain de 
temps dans le processus global, cara Mee- 
ting Point permet egalement de suivre I'etat 
de la commande sur I'ensemble de la chame 
de livraison. Le transfert et la sauvegarde des 
donnees repondent a des normes strictes, les 
donnees sont efficacement protegees contre 
toute eventuelle tentative d'acces non auto- 
rise et contre les possibles pertes de donnees, 
ce qui garantit un haut niveau de qualite de 
processus. 

Avec le flux numerique, les sources d'erreur 
sont supprimees, de la saisie des donnees 
sur le patient a la production au laboratoire. 
Les influences environnementales, ecarts, 
retouches ou couteuses repetitions d'opera- 
tions sont minimises. La modelisation nume- 
rique represente egalement une economic de 
consommables et une reduction des dechets. 
Par ail leurs, les lieux restent propres, au cabi- 


net comme au laboratoire. 

Pour le confort des patients 

La modelisation numerique est aussi un avan- 
tage pour le patient. Avec le scanner intra- 
oral, finis les reflexes nauseeux et la peur 
du fauteuil. La situation de depart est saisie 
rapidement, sans contact ni douleur, ce qui 
est ideal pour prendre des empreintes sur 
les enfants et les patients plus ages notam- 
ment. La modelisation numerique epargne 
au patient les longs temps de prise, tout en 
lui permettant de suivre ce qui se passe dans 
sa bouche. Le patient peut parfaitement voir 
I'ecran, il suit le scan intra-oral en temps reel 
et obtient une prothese parfaitement adaptee 
sans desagrements et sans etre oblige de reve- 
nir plusieurs fois. Pour toutes ces raisons, le 
scanner intra-oral est un enorme atout pour 
les cabinets dentaires modernes en termes de 
marketing, sachant que les patients satisfaits 
recommandent leur dentiste. 

Le scanner intra-oral cara TRIOS est en 
vente a partir de I'ete 201 1 en exclusi- 
vity via Heraeus. S'il vous interesse, vous 
trouverez de plus amples informations sur 

www.heraeus-cara.com. 
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Nouveaux scanners du systeme cara pour une 
grande flexibilite dans la numeration de la 
situation buccale : le scanner haut de gamme 
ultraprecis D800 de 3Shape (a gauche) et le 
3Series de Dental Wings pour les nouveaux 
utilisateurs de la CFAO. 



cara : I’ultime liberte 


Heraeus etend ses prestations dans les domaines de la 
production, des materiaux, des appareils et des logiciels. 



Procede de fusion laser (SLM) au centre de fabrication cara : poudre et lumiere pour la realisation 
de couronnes en alliage non precieux et de bridges parfaitement adaptes et homogenes. 



Les nouvelles extensions logicielles facilitent encore davantage la conception numerique avec cara. 
Dans I'articulateur virtuel (ci-contre), le technicien-dentiste simule les mouvements des machoires a 
I'ecran. Avec le Smile Composer, il congoit en quelques dies des bridges full smile totalement anato- 
miques. 


T out derniers materiaux, nouvelles 
options de fabrication, mises a jour 
de logiciels et autres technologies 
scanner : grace a la constante ex- 
tension du systeme, les utilisateurs sont tou- 
jours a la pointe de la technique. 

Le procede moderne de fabrication par fusion 
laser (SLM) offre aux techniciens-dentistes la 
possibility de transformer economiquement 
les al Mages non precieux, de nouvelles cera- 
miques permettent de realiser des bridges 
posterieurs entierement anatomiques, le 
scanner cara 3Series facilite le passage a la 
CFAO et, pour ceux qui maftrisent deja la 
technologie, le travail a I'ecran devient en- 
core plus flexible grace aux extensions du 
DentalManager™. 

Le procede SLM pour une utilisation econo- 
mique de I'alliage non precieux 

Avec le systeme cara, les utilisateurs peuvent 
maintenant choisir entre le fraisage classique 


des armatures en chrome-cobalt et le nou- 
veau procede de fusion laser. Cette methode 
ultramoderne proposee en collaboration 
avec EOS, distributeur leader de systemes 
de frittage laser, permet de travailler plus 
economiquement les alliages non precieux. 
Les armatures cara sont realisees couche par 
couche avec de la poudre CoCr, ce qui offre 
une liberte de conception geometrique maxi- 
male. La strategic laser adaptee minimise les 
deformations et garantit un alliage non pre- 
cieux dense et non poreux. Chaque unite est 
ensuite durcie par procede de recuit optimise 
(recuit de detente). 

Pilier monobloc en titane des I'automne 

A partir de cet automne, le domaine des pro- 
theses sur implants connaitra une encore plus 
grande flexibilite. Les utilisateurs cara auront 
alors le choix entre les piliers traditionnels en 
zircone a deux elements et les nouveaux pi- 
liers en titane d'un seul tenant - selon les pre- 
ferences de chacun et celles du chirurgien. 


L'avantage des piliers monobloc : le dentiste 
regoit un systeme d'un seul tenant, stable, 
sans interstice et non colle. Les piliers mono- 
bloc son particulierement biocompatibles et 
comparables aux implants en titane. Le pro- 
cede de fabrication, pour lequel un brevet a 
ete depose, garantit une extreme fiabilite et 
une parfaite adaptation. 

Nouveau Zr0 2 translucide 

Outre le blanc et une teinte B claire ou A in- 
tense, le technicien-dentiste a egalement a sa 
disposition une variante translucide grace a 
la ceramique haute performance. La zircone 
translucide est ideale notamment pour les 
couronnes et bridges avec fraisage entiere- 
ment anatomique. 

Nouvelles options scan pour une plus grande 
flexibilite 

Outre le nouveau scanner intra-oral cara 
TRIOS destine aux chirurgiens-dentistes, He- 
raeus propose un nouveau scanner de labo- 
ratoire repondant a de multiples exigences. 
Les scanners haut de gamme D800 et D810 
de 3Shape capturent aussi les textures de sur- 
faces avec une extreme precision. Le scanner 
3Series de Dental Wings offre aux nouveaux 
utilisateurs de la CFAO un acces flexible a 
un prix tres modere. Le logiciel de base pour 
couronnes et bridges de Dental Wings peut a 
tout moment etre complete. 

cara Meeting Point : acces ouvert a la fabri- 
cation cara 

L'echange de donnees entre le cabinet, le 
fabricant et le laboratoire se fait mainte- 
nant tres simplement via une plate-forme 
Web. Par le biais de cara Meeting Point, les 
techniciens-dentistes peuvent envoyer des 
donnees en ligne au centre de fabrication 
cara a partir d'autres systemes 3Shape ega- 
lement et profiter de la qualite cara eprouvee 
et de la variete de ses materiaux. La fonction 
tracking integree permet en meme temps de 
suivre Involution des commandes en cours. 

Complements logiciels pour d'encore plus 
nombreuses possibility numeriques 

Les extensions du nouveau logiciel 
DentalManager™ augmentent les possibili- 
tes de conception numerique. L'articulateur 
virtuel simule les mouvements naturels des 
machoires a I'ecran. Ainsi, le prothesiste rea- 
lise ses couronnes et bridges comme a I'ha- 
bitude, mais en numerique. Et avec le Smile 
Composer, la restauration complete des dents 
anterieures est encore plus simple, car le 
complement logiciel fait des propositions a la 
fois fonctionnelles et esthetiques. 
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Venus® Diamond 


La Classe Diamant. 


La nouvelle 
classe de 
restaurations 



Venus Diamond est un nouveau 
composite nano hybride univer- 
sel associant faible retraction 
et haute resistance mecanique 
de maniere unique. II s’adapte re- 
marquablement a la couleur de la 
structure dentaire environnante et 
comporte un extraordinaire aspect 
naturel. 

La formule Diamond: 
pour des performances 
mecaniques optimisees 

L’effet Diamond: 
pour des teintes par- 
fa itement coordonnees 

La stratification Diamond: 
pour un aspect totalement 
naturel 



La nouvelle esthetique. 


Pour en savoir plus sur Venus Diamond, connectez-vous a www.heraeus-venus.com 
ou appelez le 043 333 72 56. 


commentaire 


Le patient virtuel 

Pour I’heure, le praticien et son patient sont des 
etres en chair et en os. Mais pour combien de 
temps encore ? 

Q u'on le veuille ou non, nous sommes entres dans I'ere du 
patient virtuel - un patient qui a d'ailleurs une allure bien 
sympathique, comme on peut le voir sur les cliches radios et 
photos 3D superposes. Serons-nous dorenavant amenes a soigner 
des cyborgs ? Et a quand les medecins virtuels ? 

Le monde dentaire virtuel est en constante progression , c'est une 
evidence. Tout commence avec le diagnostic : aujourd'hui, la 
tomographie volumique 3D per met egalement de realiser des 
photos tridimensionnelles. Le patient se presente sous un meilleur 
jour grace a la superposition de photos 3D du visage et de radios , 
une technique qui permet d'habiller elegamment les os faciaux, 
peu photogeniques, et d'obtenir une representation « en chair et 
en os ». Or- aspect non negligeable - avec cette technique , le 
praticien peut aussi mieux concevoir sa therapie. 

Mais qu'en est-il des reflexes nauseeux provoques par la prise 
d'empreinte ? La page est tournee , car a I'avenir pour avoir une 
reproduction fidele de la situation , on n'aura plus besoin de pate 
a empreinte, c'est le scanner intra-oral qui effectuera le travail et 
realisera une empreinte virtuelle d'une precision ne laissant rien a 
desirer. 

Et la separation de la planification chirurgicale et prothetique en 
implantologie ? C'est du passe... La restau ration par reconstitution 
virtuelle est directement integree dans I'image 3D ; la planification 
chirurgicale et prothetique de la pose d 'implant s'effectue en un 
seul temps , et virtuellement bien entendu. Grace aux technologies 
CFAO, la realisation des guides chirurgicaux est elle aussi virtuelle. 

Les laboratoires dentaires suivent egalement le mouvement : peu 
a peu , les bits et les octets vont remplacer les composites et la 
ceramique et seront appliques sur des coiffes et armatures de 
bridge conques par ordinateur. Alors, pourquoi ne pas envisager de 
passer directement a des bridges en ceramique entierement anato- 
miques issus de la CFAO ? En tout cas, on travaille sur des modeles 
virtuels , et pour que /'occlusion soit parfaite, elle est calculee par 
ordinateur. 

Ces previsions qui peuvent sembler quelque peu sarcastiques sont 
loin d'etre invraisemblables et se basent sur des realites. Et peut- 
etre que ce « meilleur des mondes » n'est pas aussi menaqant qu'il 
ne par aft. Bien au contraire : a T image de ce qui se passe dans de 
multiples autres domaines, les technologies numeriques investissent 
a leur tour Tunivers de la medecine dentaire. Un phenomene qui 
s'explique tout simplement par le fait que ces solutions donnent de 
meilleurs resultats. Pas encore vraiment partout peut-etre, mais ce 
n'est qu'une question de temps. Et dans la pratique , ces techniques 
ouvrent d'ores et deja de toutes nouvelles perspectives qui rendent 
la medecine dentaire plus perform ante , plus sure et plus efficace 
grace a des applications pointues et economiques. 


Nouveau logiciel 
CEREC 



Ce nouveau logiciel aux 
outils et illustrations 
graphiques modernes 

conduit I'utilisateur 

etape par etape a travers 
('ensemble du processus 
de conception. 


Passage au numerique facilite, grace a un logiciel innovant. 


Une restauration entierement anatomique en quelques dies - avec 
le nouveau logiciel CEREC de Sirona, c'est possible. Grace a une in- 
terface totalement remodelee, les nouveaux utilisateurs de la CFAO 
passent rapidement au numerique, sans mode d'emploi. Et les utilisa- 
teurs experimentes trouveront de nouvelles fonctionnalites telles que 
la realisation simultanee de plusieurs restaurations ou I'usinage de 
guides chirurgicaux garants d'implants reussis. 


Le nouveau logiciel destine au systeme CFAO CEREC et presente par 
Sirona a LIDS est encore plus convivial et plus simple. II sera mis en 
vente a partir de I'automne 2011. A la base : une nouvelle interface 
innovante. L'ecran est plus clair et mieux structure, I'uti I isateur a exac- 
tement a sa disposition les outils dont il a besoin pour I'etape de tra- 
vail en cours lors de la construction de sa restauration. Ainsi, avec ce 
logiciel, les nouveaux utilisateurs apprennent facilement et de maniere 
intuitive comment realiser en quelques dies des couronnes entiere- 
ment anatomiques, des inlays et onlays ou des bridges provisoires. 


Une longue experience de fournisseur de systemes 

C'est possible grace a Sirona qui, en tant que fournisseur de systemes 
CFAO, a une vue d'ensemble du processus de production et peut 
done harmoniser toutes les etapes de travail, de la prise d'empreinte 
numerique avec I'unite CEREC AC a I'usinage de la restauration avec 
la CEREC MC XL. Le logiciel vient parfaitement completer ce proces- 
sus et en fait un systeme encore plus performant. Resultat : des res- 
taurations esthetiques et individualists en une seule seance. Pour le 
dentiste, la methode au fauteuil presente des avantages economiques 
etant donne qu'il n'a plus de frais de laboratoire. Par ailleurs, les res- 
taurations realisees directement par le praticien sont une reussite per- 
sonnel^ puisqu'il a la responsabilite de I'ensemble du processus et 
que le feed-back du patient est immediat. 


Une chose est certaine : cet inconsumable raz-de-maree 
numerique finira par toucher tous les acteurs impliques dans la 
dentisterie et modifiera radicalement le profit de cette profession. A 
I'heure des applications CFAO , mieux vaut se f rotter suffisamment 
tot a ces technologies et apprendre a les manier afin d'en tirer tous 
les avantages qu'elles offrent. 

RS 


Affichage photorealiste 

L'affichage ecran a ete modifie et garantit une encore plus grande secu- 
rite lors de la conception des restaurations grace a la representation 
photorealiste des elements de commande. Ainsi, le dentiste choisit 
intuitivement les outils appropries et peut suivre etape apres etape le 
flux de travail automatise. 

Le logiciel laisse cependant a I'utilisateur experimente toute sa liberte : 
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Nouveaux blocs de modele en polyurethane 


il peut ajuster manuellement les restau- 
rations et intervenir a tout moment dans 
chaque etape du processus. II peut meme 
realiser plusieurs restaurations en meme 
temps, quel que soit le type de restau- 
ration ou le mode de construction. De 
cette fagon, il peut adapter I'un a I'autre 
les groupes de dents - dans une perspec- 
tive a la fois clinique et esthetique - tout 
en economisant un temps precieux. Un 
concept d'outils novateur lui permet de 
travailler directement sur la dent grace a 
une serie de nouveaux outils de modelage 
au maniement intuitif et representes eux 
aussi de fagon photorealiste. 

Creer ses propres guides chirurgicaux 

Le logiciel ouvre de toutes nouvelles pos- 
sibilites a Limplantologie. Aujourd'hui 
deja, les dentistes se servent des donnees 
CEREC pour la planification clinique et 
prothetique simultanee d'implants a I'aide 
du logiciel GALAXIS Implant. Pour une 
insertion sure de I'implant, les dentistes 
peuvent, a partir des donnees de plani- 
fication, commander a SICAT un guide 
chirurgical parfaitement ajuste. Avec le 
CEREC MC XL, il est desormais possible 
d'usiner ce guide directement au cabinet. 
Ainsi, le processus complet, de la reali- 
sation d'images volumiques a la pose de 
I'implant, est entre les mains du dentiste 
qui peut gerer librement son calendrier 
et le deroulement du traitement. Dans un 
meme temps, le processus se deroule de 
la maniere la plus sure et la plus simple 
possible. 

Avec le nouveau logiciel de Sirona, I'ex- 
pression « complexe ne veut pas dire 
complique » prend tout son sens. 




Le nouveau logiciel 
Lava™ Design supporte 
de fagon optimale les 
fonctions du Lava™ 
Scan ST. 


Eblouissant de precision 

Flexibility et productivity accrues avec le logiciel Lava™ Design 7: 


En juin 2011, 3M ESPE lance une nouvelle 
version du logiciel de conception Lava De- 
sign qui offre des fonctions innovantes pour 
la fabrication de restaurations prothetiques. 
Parmi les principals nouveautes, citons la 
conception parallele (Parallel Design), qui 
permet de confectionner simultanement 
plusieurs restaurations dans une machoire, 
ainsi que le perfectionnement de I'etape 
de construction pleinement anatomique. 
La confection de restaurations pleinement 
anatomiques a, elle aussi, ete optimisee: 
grace au nouveau module FAO du logiciel, 
qui supporte notamment les fraises fines 
d'un diametre de 0,5 mm, les surfaces 
occlusales peuvent etre fagonnees avec 
plus de details. Grace a Putilisation d'une 
nouvelle plateforme fondee sur ('architec- 
ture de DWOS (Dental Wings), 3M ESPE a 
la possibility d'ajouter facilement de nou- 
velles fonctions. Cela simplifie egalement 
I'ouverture du logiciel a d'autres systemes. 

Les techniciens seront eblouis: le nouveau 
logiciel Lava Design 7 a ete entierement in- 
tegre aux solutions de precision Lava, et offre 
un niveau de precision eleve dans tous les 
processus numeriques au sein du systeme. II 
y a deux ans, 3M ESPE avait presente pour 
la premiere fois un processus entierement 
numerique destine a la fabrication de res- 
taurations indirectes, a I'occasion de LIDS 
de Cologne. Depuis, le fabricant a deve- 
loppe de nombreux nouveaux materiaux et 
dispositifs qui permettent differents proces- 
sus numeriques. Cette annee, lors de LIDS, 
Lentreprise a presente par exemple Lava 
Plus, un nouveau dioxyde de zirconium de 
meilleure translucidite, qui convient notam- 
ment aux restaurations tres esthetiques et 
monolithiques. 


Le nouveau logiciel permet de numeriser 
Lintegral ite de la machoire et de la ma- 
choire antagoniste, puis de realiser un enre- 
gistrement d'occlusion virtuel. Par rapport a 
son predecesseur, le module de conception 
du logiciel dispose de nombreuses proprie- 
tes et fonctions nouvelles et perfectionnees, 
tel les qu'une option optimisee de construc- 
tion entierement anatomique et une fonc- 
tion de conception de la coulee de modele. 
Les utilisateurs ont en outre un acces direct 
a tous les parametres, qui peuvent etre assi- 
gnes a un dentiste et enregistres, ainsi qu'a 
la conception des armatures, ce qui signi- 
fie que chaque etape de la fabrication peut 
etre individualisee a la discretion de chaque 
utilisateur. D'autres optimisations sont pro- 
posees, comme une gestion plus claire des 
projets et la possibility de confectionner plu- 
sieurs restaurations dans une arcade maxil- 
laire sans interruptions ni limitations. 

Grace a un systeme integre de transmis- 
sion des donnees, les enregistrements 
peuvent etre envoyes directement a partir 
du logiciel Lava Design. Etant donne que 
le systeme est directement relie au Lava 
Network, Lechange des donnees entre tous 
les membres du reseau gagne en rapidite 
et en securite. En sont membres les centres 
de conception et de fraisage Lava autorises, 
ainsi que les partenaires qualifies travaillant 
avec un scanner de Lentreprise 3Shape ou 
Dental Wings. Le nouveau module de FAO 
se demarque par ses fonctions de fraisage 
ameliorees ainsi qu'une stabilite de proces- 
sus superieure, et permet le traitement des 
pieces sur 5 axes, ce qui augmente la pro- 
ductivity dans la fabrication de restaurations 
au laboratoire dentaire. 
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Une fois pour toutes 




Ivoclar Vivadent 

Systeme de navigation pour la cimentation 
Pour sortir du labyrinthe des methodes de 
fixation. 

Le systeme de navigation pour la cimenta- 
tion - la nouvelle application multimedia 
d'lvoclar Vivadent - offre aux dentistes une 
aide pratique d'orientation et de decision 
pour les cas de fixation. 

On dispose aujourd'hui d'une grande varie- 
te de materiaux pour la realisation de res- 
taurations indirectes et pour leur fixation. 
Toutefois, il reste souvent difficile de trou- 
ver la combinaison ideale pour chaque cas 
specifique. Le systeme de navigation pour la 
cimentation - la nouvelle application multi- 
media d'lvoclar Vivadent - aide le dentiste 
de fagon simple a faire ses choix et le guide 
ainsi vers la methode de fixation optimale. 
Ce systeme de navigation pour la cimen- 
tation assiste I'utilisateur lors du choix du 
materiau de fixation approprie pour Vindica- 
tion en question. Des informations detail lees 
accompagnent I'utilisateur a tout moment a 
travers le protocole d'utilisation du materiau 
selectionne - du retrait de la restauration 
provisoire a la fluoration finale. 


Plus de 200 animations sur Putilisation 

L'application multimedia englobe plus 
de 200 animations detaillees offrant des 
explications geste par geste pour le mate- 
riau de fixation temporaire et six mate- 
riaux de fixation definitive, ainsi qu'une 
vaste zone de telechargement. Le sys- 
teme de navigation pour la cimentation 
est disponible en ligne sur le site Internet 
www.cementation-navigation.com ou sur 
DVD. A partir de I 'ete 2011, vous pourrez 
egalement le telecharger en tant qu'applica- 
tion sur la boutique iTunes. 

Telio CS Cem Implant 

A fixer de fagon semi-permanente sur sup- 
ports implantes. 

Le nouveau ciment dual cure a deux com- 
posants d'lvoclar Vivadent s'appelle Telio 
CS Cem Implant ; il a ete developpe pour 
une fixation semi-permanente sur implants. 

Telio est une solution offrant un systeme 
complet pour les restaurations tempo- 
raires ; il s'adresse aussi bien aux dentistes 
et utilisateurs de la technique CFAO qu'aux 
techniciens-dentistes. Telio CS Cem Implant 
- un ciment composite pour integration 
semi-permanente sur implants - a ete lance 


dans le cadre du developpement de I'assor- 
timent. 

Fixation esthetique des restaurations provi- 
soires longue duree 

Telio CS Cem Implant est approprie pour 
cimenter les restaurations provisoires a sup- 
port metallique ou sans metal : par exemple 
pour les restaurations avec Telio Lab ou Telio 
CAD. A part cela, le produit est utilise pour 
la cimentation semi-permanente de cou- 
ronnes definitives et de bridges sur implants. 
La transparence du ciment permet d'obtenir 
d'excellents resultats esthetiques. La duree 
de port de Telio CS Cem Implant est de 
six mois ou plus. Telio CS Cem Implant ne 
contient pas d'eugenol et est radio-opaque. 
La seringue double melange automatique- 
ment Telio CS Cem et dose le ciment avec 
precision. Par ailleurs, la canule statique de 
melange assure la mise a disposition de nou- 
veau materiau melange de fagon homogene 
a chaque utilisation. Telio CS Cem Implant 
est disponible des maintenant en version 
transparente et en version opaque. 

Ivoclean 

Bien nettoyer apres I'essayage 

Ivoclean d'lvoclar Vivadent nettoie effica- 
cement les surfaces adhesives de restaura- 
tions prothetiques apres I'essayage. La pate 
est simple d'emploi et utilisable de fagon 
universelle. 

La contamination des surfaces de la restau- 
ration par la salive ne peut etre evitee durant 
I'essayage. Par la suite, lors de la fixation 
adhesive definitive de la restauration indi- 
recte, el le constitue un probleme. Ivoclean 
- la solution d'lvoclar Vivadent a ce pro- 
bleme - est une pate efficace et universelle 
pour le nettoyage des surfaces adhesives de 
restaurations prothetiques apres I'essayage. 
La pate cree les conditions pour une fixation 
adhesive optimale. 

Un produit simple et universel 

Ivoclean est approprie pour tous les mate- 
riaux de restauration. Ceci englobe le verre, 
les materiaux ceramiques a base d'oxyde de 
zirconium et d'oxyde d'aluminium, les al- 
liages avec ou sans metal precieux et les res- 
taurations composites indirectes. La pate est 
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simple d'emploi : appliquer Ivoclean sur la 
surface de contact de la restauration, laisser 
agir 20 secondes, puis rincer abondamment 
a I'eau. Finalement, laisser secher la surface 
de contact avec de I'air sans huile. 

Heraeus Kulzer 

iBOND® Self Etch 

Adhesion fiable encore plus confortable : 
Heraeus ameliore I'adhesif tout-en-un 
iBOND® Self Etch. 



Grace a sa nouvelle formule, iBOND® Self Etch 
de Heraeus rend le mordangage, le priming, le 
bonding et la deserialisation en une seule eta- 
pe encore plus confortables. 


Dote d'une nouvelle formule, iBOND® Self 
Etch de Heraeus rend desormais la fixation 
fiable de restaurations dentaires encore 
plus confortable. L'adhesif tout-en-un lar- 
gement eprouve n'a plus besoin d'etre agite 
avant I'emploi et peut etre conserve sans 
probleme a temperature ambiante. Pour le 
dentiste, le mordangage, le primer, le bon- 
ding et la deserialisation en une seule 
etape deviennent encore plus simples, et 
ainsi plus rapides. 

L'adhesif perfectionne de septieme gene- 
ration, iBOND Self Etch, s'appuie sur la 
longue experience de Heraeus dans le do- 
maine des adhesifs. Plus de 15 etudes in 
vivo et in vitro realisees par des equipes de 
recherche dans le monde entier confirment 
les avantages cliniques d'iBOND Self Etch. 
Les proprietes cliniques favorables d'iBOND 
Self Etch ont ete confirmees une fois de plus 
dans une etude in vivo recemment effectuee 
a I'universite de Loma Linda aux Etats-Unis. 
Dans le cadre de cette analyse de 24 mois, 
I'adhesif a obtenu les meilleures apprecia- 
tions dans les categories integrite marginale, 
decoloration marginale, caries secondaires 
et sensibi I ites postoperatoires. 

Manipulation aisee : sans refrigeration ni 
besoin d'agiter le produit 

Le nouvel adhesif iBOND Self Etch peut 
desormais etre utilise et conserve a tempera- 
ture ambiante (jusqu'a 25 °C). Et il n'est plus 
necessaire d'agiter le produit avant I'emploi. 
Cela permet d'economiser du temps et de 
reduire la sensibi I ite technique tout en ren- 
dant iBond Self Etch encore plus pratique 
d'emploi. Le dentiste peut appliquer I'adhe- 
sif en une etape comme a I'habitude. Apres 
cela, le sechage a I'air permet d'obtenir sans 
effort une surface brillante. La brillance in- 
dique que la surface dentaire a bien ete en- 
tierement couverte d'adhesif. Ainsi, iBOND 
Self Etch forme une couche adhesive homo- 
gene sur la dentine et I'email. 


Grande force d'adhesion et integrite mar- 
ginale optimale 

Le nouvel adhesif iBOND Self Etch a formule 
amelioree permet d'atteindre d'excellents 
resultats persistants lors de chaque restaura- 
tion. Le dentiste peut se fier a sa performance 
clinique eprouvee et a son efficacite habi- 
tuelle. La preservation exceptionnellement 
efficace de I'integrite marginale par I'adhe- 
sif assure I'integrite du bord de remplissage. 
La grande force d'adhesion scientifiquement 
testee d'iBOND Self Etch garantit des resul- 
tats resistant aux contraintes. Le dentiste est 
done sur de realiser des restaurations fiables. 

iBOND Self Etch nouvelle formule est dis- 
ponible en flacon pret a I'emploi ou en dose 
unique dans des assortiments a recharges 
ainsi que dans des conditionnements eco- 
nomiques interessants. 



GC Europe 

G-eenial Bond 

G-aenial Bond : un adhesif monocomposant 
de GC sans HEMA, aussi pour le mordan- 
gage selectif de I'email : libre choix lors du 
bonding - automordangage ou mordangage 
selectif, en fonction de I'indication ! 

Absolument fiable, que ce soit sur I'email ou 
la dentine : le G-asnial Bond automordan- 
gant de GC adhere de fagon fiable, rapide 
et extremement stable sur les deux surfaces 
dentaires, car il allie pour la premiere fois 


les avantages de la technique etch-and-rinse 
et de la technique self-etch, pour davantage 
de pouvoir adhesif et moins d'hypersen- 
sibilites ! Ainsi, le dentiste peut choisir s'il 
souhaite un mordangage selectif de I'email 
ou s'il prefere appliquer la resine avec auto- 
mordangage. Le pouvoir d'adhesion supe- 
rieur est du a la zone de nano-interaction 
qui se forme grace a la teneur legerement 
accrue en acide phosphorique et au mono- 
mere dimethacrylate fonctionnel avec des 
proprietes hydrophobes reduites. Ainsi, le 
nouvel adhesif photopolymerisable garantit 
par sa composition chimique specifique, 
sa facilite d'emploi et la nouvelle approche 
methodologique une adhesion extremement 
puissante et durablement stable a I'email et 
a la dentine. 

Kerr 

Kerr Op ti Bond XTR 
Nouvel adhesif automordangant a deux 
composants pour la fixation adhesive de 
restaurations directes et indirectes. 

La liaison entre la substance dentaire et 
le materiau de restauration constitue un 
enorme defi pour tous les systemes de bon- 
ding. Dans OptiBond XTR, la reunion des 
meilleurs composants de toutes les genera- 
tions de bonding en un systeme universel 
d'assemblage visait I'objectif d'allier la per- 
formance et la longevite d'un adhesif total- 
etch et la simplicity d'un adhesif self-etch. 
Des etudes independantes confirment que 
le fort pouvoir de liaison avec la dentine 
et I'email dentaire reste inchange avec cet 
adhesif, de fagon comparable au standard 
industriel du bonding total-etch et self-etch. 
La chimie exceptionnelle d'un primer auto- 
mordangant ameliore et d'un adhesif opti- 
mise assure que ce systeme en deux flacons 
fournisse une excellente solidite de fixa- 
tion meme sur des surfaces non preparees 
d'email et de dentine. La combinaison de 
monomeres GPDM et du systeme de solvant 
ternaire permet un mordangage efficace de 
I'email et une repartition de la resine meme 
dans les canaux les plus fins de la dentine 
de sorte a garantir une excellente stabilite 
d'adhesion. L'adhesif optimise permet une 
polymerisation efficace, une chimie par- 
faitement harmonisee et une hydrophobie 
accrue. Ainsi, la stabilite mecanique et la 
compatibilite avec tous les materiaux com- 
posites, les ciments resineux ou les mate- 
riaux de reconstruction du moignon sont 
optimisees. ■ 
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Le nouveau composi- 
te fluide a contrainte 
de retraction reduite 
Venus® Bulk Fill de 
Heraeus est disponible 
en seringues (ci-contre) 
ou en unidose PLT. 




ESPE et DENTSPLY 
DETREY ont donne 
I'exemple, sui- 
vis a present par 
d'autres : ainsi que le montre le succes de 
ces materiaux, la technique d'obturation en 
volume avec un composite permettant des 
increments de < 5 mm repond precisement 
aux attentes des dentistes. 

II etait done evident que des fabricants tels 
qu'lvoclar Vivadent (Tetric EvoCeram Bulk 
Fill) et Heraeus (Venus BulkFill) n'allaient 
plus attendre pour se tourner vers cette ge- 
neration de composites. 

Dans le domaine des verres ionomeres ega- 
lement, il y a du nouveau : apres GC et SDI, 
e'est au tour de DENTSPLY DETREY de pro- 
poser du verre ionomere traite aux perfor- 
mances nettement ameliorees. 

Septodont presente Biodentine™, son nou- 
veau substitut dentinaire bioactif a base de 
silicate tricalcique, particulierement bien 
tolere par la pulpe dentaire et convenant au 
traitement de toutes les lesions de la dentine 
ainsi qu'au remplissage du canal radiculaire. 
Et si cela ne vous suffit pas, vous pourrez 
desormais avoir recours aux vibrations pour 
realiser vos obturations en composite : les 
instruments a effet vibratoire (KaVo, Kerr) 
promettent une application nettement faci- 
litee. 


Heraeus 

Venus® Bulk Fill 

Nouveau composite fluide de Heraeus pour 
I'obturation en volume des dents poste- 
rieures. 

Ce composite fluide permet de realiser 
une obturation rapide, simple et fiable par 
couches de jusqu'a 4 mm au moyen de la 
technique en volume. Venus Bulk Fill allie 
une faible contrainte de retraction, une 
grande radio-opacite et une excellente pro- 
fondeur de polymerisation. Pour le dentiste, 
les avantages sont doubles : il economise 
du temps et de I'argent tout en creant une 
restauration fiable et stable des dents pos- 
terieures. 

Le nouveau materiau convient parfaitement 
aux restaurations de classes I et II, en tant 
que base monocouche sous une couche 
couvrante de composite conventionnel ou 
en tant que sous-couche. Il peut etre idea- 
lement combine au composite universel 
Venus Diamond, mais est egalement com- 
patible avec tous les autres materiaux d'ob- 
turation et adhesifs a base de methacrylate. 

Technique d'obturation rapide et simple 

Avec une epaisseur de couche de < 4 mm, 
le nouveau composite rend le travail de res- 
tauration des dents posterieures nettement 
plus efficace etant donne qu'il n'est plus 


necessaire de mettre en place et de durcir 
plusieurs couches de 2 mm. Grace a I'auto- 
adaptation, le produit epouse parfaitement 
les contours de la cavite tandis que la 
grande fluidite permet d'en couvrir aisement 
tout le fond. Plus besoin de finition supple- 
mentaire avec des instruments, les gestes 
a effectuer et la sensibi I ite a la technique 
sont reduits. La repartition et le remplissage 
se font aisement soit avec une capsule pre- 
dosee pratique (PLT) soit avec une seringue 
anti-gouttes. Une mince couche finale de 
Venus Diamond couvre la restauration. Les 
economies de temps et d'argent sont assu- 
mes : dans I'enquete americaine « Integra- 
ted Media Survey » realisee en 2010, 82 % 
des dentistes interviewes ont declare s'epar- 
gner ainsi jusqu'a 1 0 heures de travail. 

Restaurations stables et fiables des dents 
posterieures 

Les contraintes de retraction nettement 
diminuees permettent une reduction maxi- 
male des forces internes exercees sur les 
interfaces d'adhesion, ce qui previent la 
formation de hiatus marginaux et assure la 
longevite des restaurations. Avec une radio- 
opacite superieure a 250 % Al, le composite 
permet un diagnostic tres precis. La grande 
profondeur de polymerisation garantit un 
durcissement fiable de couches d'une epais- 
seur allant jusqu'a 4 mm. Des etudes in 
vitro (universite de Munich et laboratoire 
de recherche de Reality Now) ont atteste au 
nouveau composite un taux de polymerisa- 
tion nettement accru en comparaison avec 
d'autres materiaux. 

Ivoclar Vivadent 

Tetric EvoCeram Bulk Fill 

Quatre millimetres pour une obturation 

efficace des dents posterieures. 

Le nouveau composite modelable en mono- 
couche pour une technique d'obturation 
directe sur dents posterieures permet des 
obturations par couches de < 4 mm d'epais- 
seur. 

Le materiau repose sur la chimie de Tetric 
EvoCeram, composite universel nanohy- 
bride photopolymerisant largement eprou- 
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ve cliniquement dans le monde entier. Sa 
consistance favorise son adaptation aisee 
aux parois de la cavite. 

Une obturation, un materiau, une couche 

Tetric EvoCeram Bulk Fill permet a I'utili- 
sateur de renoncer a une technique mul- 
ticouche complexe en faveur d'une tech- 
nique simple et performante d'obturation 
par couches de < 4 mm d'epaisseur. Grand 
avantage : I'uti I isation d'un deuxieme com- 
posite universel en derniere couche au 
niveau de I'email devient superflue. Avec 
la lampe bluephase 20i en mode turbo 
(2000 mW/cm 2 ), le durcissement d'une 
couche de jusqu'a 4 mm prend cinq se- 
condes. Le materiau peutetre modele anato- 
miquement pour accelerer la finition. Grace 
a la composition equilibree du materiau, le 
composite se laisse tres rapidement polir a 
la perfection. 

Adaptation naturelle des couleurs 

Tetric EvoCeram Bulk Fill existe en trois 
teintes universelles. L'ajustement naturel 
des couleurs est la base de restaurations 
reussies qui se rapprochent le plus possible 
du modele naturel. Le materiau composite 
convient aussi bien pour une obturation 
rapide des dents de lait que pour une obtu- 
ration efficace des dents permanentes. 

IPS Empress Direct Color et Opaque 

Satisfaire aux exigences elevees 

Ivoclar Vivadent presente deux nouveaux 
materiaux pour ^individualisation de res- 
taurations avec un resultat extremement 
esthetique, aussi bien pour les dents ante- 
rieures que pour les dents posterieures : IPS 
Empress Direct Color et Opaque. 

Avec IPS Empress Direct, on avait lance il y 
a deux ans un composite nanohybride pho- 
topolymerisable hautement esthetique pour 
les dents anterieures et posterieures, utilise 
dans le traitement par obturation directe. A 
present, deux nouveaux produits sont venus 
enrichir I'assortiment et augmenter les pos- 
sibility d'individualisation : IPS Empress 
Direct Color et IPS Empress Direct Opaque. 


Une caracterisation expressive 

IPS Empress Direct Color convient admi- 
rablement a une individualisation proche 
de la nature pour les restaurations haut de 
gamme avec IPS Empress CAO/composite 
pour les dents anterieures ou posterieures. 
Le produit est propose dans les teintes 
bleu, marron, gris, jaune miel, ocre, violet 
et blanc. Toutes les couleurs seduisent par 
leur texture souple et leur utilisation confor- 
table. Les agents de remplissage sont regies 
de sorte a permettre une translucidite opti- 
male des couleurs. IPS Empress Direct Color 
est disponible dans une nouvelle seringue 
ergonomique de manipulation aisee. Avec 
la fine canule coudee de 0,4 mm, les petites 
caracterisations reussissent avec precision la 
ou vous le souhaitez. 

Masquage fiable 

Le materiau opaque IPS Empress Direct 
Opaque a photopolymerisation est utilise 
pour masquer les decolorations indesirables 
des dents ainsi que les surfaces metalliques 
et faux-moignons exposes au niveau des 
dents anterieures ou posterieures. Grace a 
sa forte pigmentation, les proprietes cou- 
vrantes de ce materiau sont admirables, 
meme en fines couches. Ainsi, les restau- 
rations directes et indirectes ne presentent 
plus de decolorations indesirables prove- 
nant de couches sous-jacentes. IPS Empress 
Direct Opaque est egalement disponible 
en seringues ergonomiques. Le taux eleve 
de charges de ce materiau lui confere des 
proprietes physiques similaires a celles d'un 
composite conventionnel fluide et permet 
une application par couches minces. 

Helioseal F et Helioseal Clear 
Nouveau design de seringue pour une va- 
leur ajoutee 

Ivoclar Vivadent a optimise le design des 
seringues des produits Helioseal F et Helio- 
seal Clear pour le scellement des sillons. Les 
nouvelles seringues offrent des avantages 
pour le dosage et I'application. 


Helioseal F et Helioseal Clear sont des pro- 
duits de scellement photopolymerisables a 
base de resines synthetiques. Helioseal F, 
a pigmentation blanche, libere en outre du 
fluor. Helioseal Clear, parcontre, est transpa- 
rent. II est utilise pour atteindre des resultats 
esthetiques optimaux ou permettre - en cas 
de doute - un meilleur controle des sillons. 
La seringue de forme ergonomique permet 
une prise en main optimale et une precision 
encore accrue du dosage et de I'application. 
Outre son dispositif d'application perfec- 
tionne, la fluidite optimale et I'excellente 
homogeneite des produits Helioseal garan- 
tissent un scellement de grande qualite. 

Efficacite demontree 

Des etudes cliniques documentent la longe- 
vity des sealants Helioseal et leur efficacite 
protectrice contre les caries. Une parfaite 
union avec I'email et une tres faible abrasion 
du materiau contribuent au succes durable 
du scellement avec les produits Helioseal. 

Dentsply 

Systeme composite Ceram-X 
Simple. Naturel. Nanoceramique. Un nou- 
veau guide clinique est disponible des 
maintenant pour Ceram-X. 

Le systeme composite nanoceramique 
Ceram-X - on connaTt deja Ceram-X mono+ 
et Ceram-X duo+ (deuxieme generation de 
produits) - a fait ses preuves en dentisterie 
restauratrice esthetique depuis des annees. 
A present, un nouveau guide clinique a ete 
public sous la direction du Dr Rainer Haak, 
professeur a I'universite de Leipzig. Les au- 
teurs ont mis tout particulierement I'accent 
sur les bases scientifiques et la pertinence 
clinique du contenu. 

Cette brochure approfondie permet aux 
nouveaux utilisateurs de se familiariser rapi- 
dement avec I'utilisation de Ceram-X. A cote 
d'informations sur I'utilisation de compo- 
sites a la hauteur du temps, le guide presente 
des cas admirablement documentes et des 
informations pertinentes pour la pratique 
ainsi que des astuces interessantes pour les 
utilisateurs experimentes. Des instructions 
geste par geste, i 1 1 ustrees par des images 
cliniques, permettent une mise en oeuvre 
immediate avec Ceram-X. 

Systeme de couleurs d'une geniale simpli- 
city 
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Le guide clinique Ceram-X est disponible des 
maintenant chez DENTSPLY DETREY. 


Ce materiau facile d'emploi permet de creer 
des obturations hautement esthetiques en 
tres peu de temps, en particulier sur les 
dents anterieures. Avec son systeme de cou- 
leurs qui comprend seulement quatre teintes 
de dentine et trois teintes d'email, on peut 
couvrir toutes les teintes Vita, reduire le 
nombre de teintes inutiles en reserve, eviter 
les erreurs lors du choix des teintes, ce qui 
facilite le traitement. Le concept naturel de 
couches successives peut etre mis en oeuvre 
immediatement dans la pratique avec un 
faible temps d'apprentissage. 

ChemFil Rock 

Une ere nouvelle pour la technologie du 
verre ionomere 

Les verres ionomeres - avantageux et aise- 
ment utilisables - font depuis longtemps 
partie integrante du traitement par obtu- 
ration, en particulier pour les restaura- 
tions d'urgence, en dentisterie pediatrique, 
comme solutions temporaires et pour 
differents autres domaines (ITitilisation. 
DENTSPLY DETREY presente maintenant 
une nouvelle generation de ce type de ma- 
teriau. 

Ce verre ionomere novateur contient du 
verre reactif renforce au zinc, ce qui permet 
un developpement nettement plus rapide de 
la resistance mecanique. II en resulte une 
meilleure resistance aux fractures et a I'abra- 
sion. Ces effets sont recherches dans le but 
d'obtenir des obturations fiables et durables 
des dents posterieures sans conditionne- 
ment et sans scellement de la surface. Ces 
proprietes sont confirmees par une etude 
recente du Dr Roland Frankenberger, profes- 
seur a I'universite de Marbourg 1 . 

Non collant, bien compactable et mode- 
lable 

ChemFil Rock se distingue aussi par ses 

1 Prof. Dr R. Frankenberger ; 2010 ; etude in vitro sur ChemFil 
Rock (disponible chez DENTSPLY DeTrey) 


ChemFillS 
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Smart Dentin Replacemeirt^^^^ 

jjjSEO 

Donnees cliniques de 24 mois* 

Etudes dirigees par Dr John Burgess et Dr Carlos Munoz 


• Pas de sensibilite postoperatoire 

• Pas de caries secondaires 

• Pas d'usure interproximale en classe II 

• Pas d'echec de la restauration avec SDR 

• Indice gingival sain au contact avec SDR 

• Pas d'observations negatives 


ChemFil Rock : une ere nouvelle pour la tech- Les resultats cliniques d'une etude de 24 mois 
nologie du verre ionomere. revelent une fiabilite elevee sans compromis. 


excellentes caracteristiques de manipula- 
tion : ce materiau non collant, parfaitement 
compactable et modelable permet une 
excel lente adaptation aux parois de la ca- 
vite, meme dans les zones de retention. Les 
capsules Bulk-Fill sont simplement activees 
manuellement en une etape, sans exiger 
d'activateur additionnel. L'applicateur inox 
ergonomique haut de gamme permet d'ap- 
pliquer le materiau aisement, sans grand 
deployment de force. La bonne opacite de 
ChemFil Rock assure de plus une distinction 
fiable de la substance dentaire naturelle. 

Smart Dentin Replacement (SDR) 

Les resultats d'une etude clinique prospec- 
tive de 24 mois revelent une fiabilite elevee 
sans compromis. 

Smart Dentin Replacement (SDR) a revo- 
lutionne le traitement par obturation des 
dents posterieures en permettant une epais- 
seur d'increment de < 4 mm et une excel- 
lente adaptation aux parois de la cavite. 

Plus de 35 000 dentistes dans le monde 
entier travaillent deja depuis plus de deux 
ans avec ce nouveau materiau d'obtura- 
tion et plus de 5 millions duplications 
ont ete achetees a ce jour. Cette nouvelle 
technique simplifiee d'obturation n'exige 
aucun compromis : les donnees actuelles 
de 24 mois d'une etude prospective 2 real i- 
see sous la direction des Drs John Burgess et 
Carlos Munoz confirment la grande fiabilite 
du SDR. Aucune activite de caries, aucun 
echec d'obturation et aucune sensibilite 
postoperatoire n'ont ete constates au cours 
de cette periode d'observation suite a ('utili- 
sation du SDR. 

Excellents resultats apres deux ans d'etude 

Au bout de cette periode, 123 restaurations 
ont ete evaluees en termes de fractures, de 
contacts proximaux, d'usure interproximale, 

2 Burgess J., Munoz C. (2011) : 24 months clinical trial results, 
(disponible sur demande chez Dentsply) 


de caries secondaires, de sensibil ites post- 
operatoires et d'indices gingivaux dans le 
domaine des obturations posterieures. Le 
SDR a atteint d'excellents resultats dans 
toutes les categories : il n'a ete associe ni 
a des sensibil ites postoperatoires, ni a des 
caries secondaires. On n'a trouve aucune 
usure interproximale pour les cavites de 
classe II et aucun echec d'obturation suite 
a I'utilisation du SDR. Les indices gingivaux 
observes au contact avec le materiau d'obtu- 
ration correspondaient a ceux de bords gin- 
givaux sains. Au total, aucune observation 
negative n'a ete faite. 

Les resultats de 24 mois demontrent I'excel- 
lente fonctionnalite et fiabilite des obtura- 
tions SDR dans les indications de classes I 
et II. Pour le traitement par obturation de 
dents posterieures, c'est un enorme avan- 
tage etant donne que les applications de 
SDR dans cette zone (generalement dif- 
ficile d'acces) sont realisables de fagon 
particulierement rapide et simple. Le SDR 
auto-nivelant peut etre mis en place par 
increments de jusqu'a 4 mm, puis photopo- 
lymerise et finalement couvert d'un compo- 
site universel a base de methacrylate. Grace 
au SDR, ('application laborieuse de couches 
multiples devient desormais superflue. 

La simplicity est gagnante 

La technique simple et fiable d'obturation 
SDR repond exactement aux besoins des 
dentistes. C'est aussi ce qu'ont reconnu des 
magazines specialises de renom aux Etats- 
Unis. Le Dental Advisor a accorde la plus 
haute distinction au SDR : I'Editor's Choice 
Award - Five Stars. Le CR Clinicians Report 
a egalement decerne un prix au SDR. 

GC 

G-aenial Flo & Universal Flo 
Avec G-aenial Flo et Universal Flo, GC 
elargit a present son recent systeme com- 
posite hybride G-aenial en y ajoutant deux 
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CEREC - le bon choix. 

Hier, aujourd'hui et demain. 


sirona 



^ ^ ^ 

Leasing a P art ;" de 
CHF 1-399 .-/M- 

(72 mois) 



C'est avec plaisir que 
nous vous etablirons 
une offre sans engage- 
ment pour un nouvel 
appareil, un echange 
et un leasing! 


Les avantages de la nouvelle generation CEREC: 

• Atteignez une precision de prise d'empreinte jusqu'a present inegalee. Avec CEREC Bluecam. 

• Pour chaque patient, concevez des couronnes individuelles et naturelles d'un seul clic. 

Avec CEREC Biogenerik. 

• Decouvrez votre ligne directe avec le laboratoire de technique dentaire. Avec CEREC Connect. 

• Ou avez-vous deja procede a une implantation avec CEREC? CEREC meets GALILEOS. 


Contactez-nous! 


SRD | Service Romand Dentaire 


Healthco-Breitschmid SA I 13, ch. de la Gottrause I CH-1023 Crissier 
T 021 633 24 04 F 021 635 15 45 I www.breitschnnid.ch I info@breitschmid.ch 
KRIENS DIETIKON BASEL 
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produits fluides novateurs qui permettent 
une esthetique incomparablement stable et 
peuvent etre utilises dans le traitement par 
obturation pour un plus large spectre de- 
dications et avec moins de complications. 

Les systemes fluides disposent d'une tech- 
nique novatrice d'obturation qui garantit au 
dentiste une tres grande resistance aux ten- 
sions et a I'abrasion ainsi qu'une excellente 
translucidite et un polissage impeccable - 
avec des valeurs comparables a cel les d'un 
composite d'obturation ! Tandis que G-asnial 
Universal Flo peut etre utilise pour toutes les 
classes de I a V, G-asnial Flo convient surtout 
aux sous-couches, preparations de tunnels 
et restaurations de deficits relativement pe- 
tits. Bien que fluide, le materiau se comporte 
comme un composite usuel. Le produit 
hautement visqueux G-asnial Universal Flo 
allie pour la premiere fois la stabilite d'un 
composite universel et la manipulation aisee 
d'un fluide. La raison : les nouvelles subs- 
tances obturatrices au verre de strontium 
ultrafin offrent- avec une taille de particules 
de 200 nm seulement - une grande solidite 
(environ 1 60 MPa !) en meme temps qu'une 
consistance visqueuse et un faible indice de 
refraction. 

Voco 

Grandio®SO, le nouveau materiau d'obtu- 
ration universel nanohybride pour toutes 
les classes de cavites, se distingue par des 
proprietes de materiau hors du commun. La 
somme de ses parametres physiques en fait 
le materiau d'obturation le plus proche du 
tissu dentaire a travers le monde. Avec son 
taux de charges tres eleve (89 % en masse), 
sa faible retraction (1,61 %), sa grande 
resistance a la compression et a la flexion 
(439 MPa et 187 MPa), un module d'elasti- 
cite (16,65 GPa) et un comportement dila- 
tometrique (a = 27,3 x [10-6 x K-1 ]) simi- 
laires a la dentine, une tres grande durete 
de surface (21 0,9 MHV), une faible abrasion 
(18 pm, ACTA avec 200 000 cycles) et une 


adaptation optimale de la translucidite et de 
I'opacite, ce nouveau composite permet des 
restaurations aussi durables qu'esthetiques. 

Grandio®SO Heavy Flow 

Grandio®SO Heavy Flow - le nouveau 
materiau d'obturation nanohybride fluide et 
universel a viscosite elevee - est idealement 
combinable avec Grandio®SO. Avec son 
taux de charges tres eleve (83 % en masse) 
et sa grande solidite en comparaison avec 
les composites fluides usuels, ce produit est 
recommande pour I'obturation de cavites 
de classe V, les obturations de I'arc dentaire 
superieur et la contention de dents en ortho- 
dontie, en parodontologie et en traumato- 
logie. Lors de restaurations modelees direc- 
tement en bouche, sa viscosite plus elevee 
permet une mise en place plus simple et 
sans contrainte des couches de composite 
avec, en plus, d'excellentes proprietes de 
mouillabilite. Grace aux proprietes du mate- 
riau et a ses caracteristiques de manipula- 
tion, le nouveau GrandioSO® Heavy Flow 
s'avere superieur a de nombreux composites 
a compacted 

KaVo 

SonicFill™ 

Procede d'application sonique pour com- 
posites. 



Kerr et KaVo ont reuni leurs competences 
et cree avec SonicFill un systeme absolu- 
ment novateur, permettant des economies 
de temps, pour Pobturation de cavites de 
dents posterieures. 

Le systeme SonicFill permet au dentiste de 
creer des obturations en composite avec une 
technique simplifiee, en une seule etape, en 
alliant les avantages des materiaux fluides 
et des composites universels. L'utilisateur 
atteint ainsi d'excellents resultats cliniques 
tout en economisant au moins 30 % du 
temps normalement necessaire. 

Viscosite variable 

Ce systeme novateur est compose de la 
piece a main KaVo SONICfill et d'un com- 
posite de Kerr, specialement developpe et 
active par I'energie sonique. La viscosite 
du composite est reduite et on obtient une 
fluidification qui permet un remplissage 
tres rapide de la cavite. Grace a sa fluidite, 
on obtient une mise en place simplifiee de 
I'obturation et une tres bonne adaptation du 
composite aux parois et bords de la cavite. 
Une fois qu'il n'est plus expose a I'energie 
sonique, le composite SonicFill retrouve sa 
viscosite initiale et se modele facilement - 
sans devenir collant. 


Profondeur de polymerisation de jusqu'a 
5 mm 

Points forts supplementaires : la faible 

retraction du materiau, la grande profon- 
deur de polymerisation allant jusqu'a 
5 mm et une extrusion au moyen de 
la pedale de I'unite. L'embout fin et 
' B . ergonomique de I'Unidose™, 
specialement developpe, permet 
un acces optimal a la cavite et 
done une mise en place precise 
du composite. 





Le systeme SonicFill se dis- 
tingue entre autres par les 
enormes economies de temps 
qu'il permet de faire. De nom- 
breuses etudes cliniques d'ins- 
tituts independants montrent 
qu'avec SonicFill, les resultats 
atteints sont egaux ou supe- 
rieurs a ceux obtenus avec 
des fluides monocouches ou 
des composites multicouches 
traditionnels. Aussi les retours 
d'experience des dentistes 
sont-ils tres positifs a ce jour. 
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Complexe 



Fragile 



Contamine 


wave»one~ 


La veritable innovation, c'est la simplicite 



• Un seul instrument NiTi par canal dans la plupart des cas 

• Jusqu'a 40% du temps en moins pour la mise en forme 

• Diminution des risques d'effet de vissage et de fracture 
de (’instrument* 

• Flexibility et meilleure resistance a la fatigue cyclique, 
premiere cause de fracture des limes 

• Respect de I'anatomie canalaire 

• Generalisation de I'usage unique comme nouveau standard de soins 



* 


: Comparee a celle des meilleures marques 


IDS2011 



VDW.SILVER® RECIPROC® : outre les 
procedes usuels, I'appareil pilote egale- 
ment la nouvelle methode RECIPROC®. 
Preparation avec une seule aiguille. Trois 
tailles au choix. 


Endodontie 

Deux nouveaux procedes de preparation ca- 
22.-26 3.2011 nalaire suscitent beaucoup d'interet. 


r :■ — - I 
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D e nouvelles voies s'ouvrent 
desormais pour la preparation 
canalaire mecanisee, simpli- 
fiant nettement les procedes et 
ameliorant les pronostics du traitement en- 
dodontique. Ces methodes ont comme seul 
element commun Putilisation d'instruments 
en nickel-titane. L'approche et la mise en 
oeuvre technologique, par contre, sont fon- 
damentalement differentes d'une methode 
a I'autre. Tandis que VDW RECIPROC® 
et son « frere » WaveOne™ de Dentsply 
Maillefer misent sur un concept innovant a 
lime unique et que Morita opte pour une 
voie intermediate avec son concept a trois 
limes EndoWave Hybrid, ReDent-Nova a 
entierement reinvente le tire-nerf en creant 
la lime auto-ajustable SAF (Self Adjusting 
File). 

Le probleme est connu : la complexity 
des formes et profils canalaires complique 
I'elimination complete du tissu infecte et 
exigent des procedes de traitement labo- 
rieux. La variete des formes des canaux radi- 
culaires constitue le plus grand defi lors du 
developpement d'instruments pour la pre- 
paration canalaire. A cela vient s'ajouter le 
risque croissant de cassure si les instruments 
en NiTi ne sont pas utilises correctement. II 
fallait done developper de nouveaux pro- 
tocoles de processus avec des materiaux 
aux proprietes adaptees afin de reduire au 
moins ces problemes. L'objectif vise etait 
done clair et evident, mais le parcours pour 
I'atteindre restait ardu, exigeant une grande 
inventivite et d'excellentes competences 
technologiques. Mais cela valait la peine. 

VDW RECIPROC® One File Endo 

RECIPROC® fait partie des nouveautes de- 
cisives qui ont vu le jour depuis Putilisation 
du nickel-titane pour la preparation cana- 
laire. Contrairement aux systemes NiTi a ro- 
tation, exigeant des sequences compliquees 
d'instruments, RECIPROC® permet la pre- 
paration et la mise en forme completes du 
canal radiculaire avec un seul instrument, 
et cela sans catheterisme manuel : One 
File Endo. Finis done les nombreux change- 
ments d'instruments et les longues etapes 


de travail. 

Le concept de preparation canalaire a ete 
developpe par le specialiste en endodontie 
Dr Ghassan Yared et perfectionne pour la 
production en serie en collaboration avec 
VDW. Le procede repose sur I'idee qu'une 
contre-rotation cyclique des instruments ro- 
tates leur permet de mieux progresser dans 
le canal avec un risque de rupture nettement 
reduit, voire inexistant. Ainsi, le sens de ro- 
tation de I'instrument est brievement inverse 
plusieurs fois par rotation de 360°. 

Le procede RECIPROC® 

Dans un mouvement de va-et-vient a angles 
de rotation differents, I'instrument coupe 
en phase de progression (mouvement plus 
long), puis recule en phase de relache (mou- 
vement plus court). Ces angles de rotation 
sont programmes dans le moteur VDW.SIL- 
VER® RECIPROC® et empechent qu'un ins- 
trument soit actionne au-dela de son seuil 
specifique d'elasticite. Le risque de cassure 
de I'instrument est ainsi reduit au maximum. 

Nouveau design des instruments 

Grace aux effets combines du design spe- 
cifique des instruments et du mouvement 
reciproque novateur, ce systeme permet une 
preparation aisee du canal, meme si celui-ci 
est mince et fortement courbe. Pour y arri- 
ve^ il a cependant fallu reinventer le nickel- 
titane. Les instruments RECIPROC® sont en 
nickel-titane M-Wire®, un alliage innovant. 
Ce materiau offre une resistance superieure 
contre la fatigue cyclique et presente en 
meme temps une plus grande flexibility que 
les alliages nickel-titane usuels. 

Un instrument RECIPROC® remplace plu- 
sieurs instruments manuels et rotatifs et ne 
doit par consequent etre utilise que sur une 
molaire au plus. L'instrument pret a I'emploi 
est fourni dans un emballage thermoforme 
sterile et est a jeter apres usage. Grace a 
ce systeme pratique d'instruments a usage 
unique, les processus de travail deviennent 
plus performants dans la pratique. De plus, 
le risque d'une contamination croisee est 
elimine, tout comme le risque de fatigue du 
materiau suite a un usage excessif. 


Le systeme RECIPROC® permet de choisir 
parmi trois tailles d'instruments celle qui 
correspond le mieux a la taille du canal a 
traiter, selon des criteres clairement definis. 
Chaque taille permet une mise en forme 
optimale du canal pour toutes les methodes 
modernes d'obturation. Le systeme com- 
prend egalement des pointes papier et gutta- 
percha assorties pour faciliter les etapes de 
sechage et d'obturation. 



Dentsply Maillefer WaveOne™ 

Avec son systeme WaveOne, Maillefer mise 
sur la meme technique de reciprocity. La 
aussi, un seul instrument suffit pour la pre- 
paration canalaire et la aussi, le moteur 
WaveOne™ inverse constamment la rota- 
tion pendant la preparation du canal. Un 
grand angle de rotation dans le sens de la 
coupe assure une grande efficacite, un angle 
plus petit en sens inverse permet a la lime 
WaveOne™ de penetrer en toute securite 
dans le canal radiculaire en respectant son 
anatomie. Ces limes sont egalement le fruit 
de la technologie nickel-titane M-Wire™. 
Toutefois, Maillefer a modifie le design des 
limes dans la partie avant active pour reduire 
encore davantage I'effet de vissage/blocage 
et done le risque de rupture des limes. 

Concept EndoWave Hybrid de 
Morita 

Morita propose egalement un procede sim- 
plifie pour une preparation canalaire plus 
rapide, a la fois efficace et sure. Cette entre- 
prise japonaise riche en traditions s'adresse 
aussi bien aux nouveaux utilisateurs qu'aux 
connaisseurs chevronnes des techniques 
endodontiques. 

En collaboration avec des experts interna- 
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de 50 % des debris dans le canal, ce pour- 
centage baisse a un maximum de 20 % 
lorsqu'on utilise le systeme SAF. 

Distribution du systeme SAF 

La distribution en Suisse n'etait pas encore 
disponible a la cloture de la redaction. 


tionaux en endodontie, Morita a developpe 
un concept de traitement qui ne necessite 
que trois limes en nickel-titane pour les 
methodes crown-down et single-length de 
preparation canalaire. 

La gamme de limes EndoWawe permet une 
preparation rapide du canal radiculaire avec 
moins de changements d'instruments que 
les methodes usuelles de traitement, tout en 
menageant la dentine : un alliage special de 
nickel-titane (NiTi) de 4 e generation assure 
ici une flexibility particuliere en meme 
temps qu'une resistance maximale aux cas- 
sures. Ainsi, le dentiste peut meme preparer 
les canaux courbes avec relativement peu 
d' efforts. 

Les methodes crown-down et single-length 
reunies en un concept 

Le concept EndoWave Hybrid allie les 
avantages des techniques eprouvees de 
preparation crown-down et single-length. 
Comme il ne faut que trois limes, on evite 
les sequences de traitement compliquees et 
les changements d'instruments inutiles. En 
outre, la quantite de dentine a enlever pour 
la mise en forme du canal radiculaire est re- 
duite et les risques de stripping ou de depla- 
cement de I'apex sont faibles. Ce concept 
nouvellement developpe convient done 
aussi bien aux nouveaux utilisateurs qu'aux 
connaisseurs experiments des techniques 
endodontiques. 

Instruments reutilisables ou a usage unique 

Aussi bien d'un point de vue economique 
que pour respecter des exigences d'hygiene 
tres strictes, I'utilisateur peut sans hesitation 
jeter les limes apres un seul usage etant don- 
ne que les besoins en materiel sont faibles 
en comparaison avec d'autres techniques. 
Toutefois, I'alliage novateur NiTi et les pro- 
priety du materiau permettent egalement la 
disinfection et reutilisation des instruments. 

SAF - Self Adjusting File 

En voyant cet instrument, on comprend 
immediatement que le fabricant israelien 
ReDent-Nova s'est lance dans une voie 
revolutionnaire. L'instrument est compose 


d'une structure ajouree en nickel-titane qui 
donne un mince tube creux comprimable. 

Grace a cette construction unique en son 
genre, l'instrument s'oriente de fagon tridi- 
mensionnelle dans I'espace morphologique 
naturel du canal radiculaire. La force de rap- 
pel de I'alliage NiTi permet une adaptation 
constante a la situation anatomique. Ainsi, 
la lime presente un diametre de 1,5 mm au 
repos, mais retrecit a ISO 20 a hauteur de 
la pointe en etat de compression maximale. 

La forme du canal radiculaire reste 
preservee 

Telle qu'elle est congue, la lime est en me- 
sure de s'adapter a toutes les configurations 
canalaires. Dans les canaux ovales et de 
forme irreguliere, la legere pression egale- 
ment repartie sur toutes les parois canalaires 
elimine les debris ou la dentine. Contraire- 
ment aux autres procedes, celui-ci permet 
de preserver la forme initiale du canal radi- 
culaire malgre la preparation. 

A la fois preparer et rincer 

Avant I'utilisation de la lime SAF, il faut 
proceder manuellement au catheterisme. 
Ensuite, la paroi canalaire est preparee avec 
precaution, en un mouvement vertical tres 
lent, la lime montee sur une tete de contre- 
angle etant soumise a un mouvement com- 
bine de rotation et de vibration longitudi- 
nale. Cette forme de mouvement assure que 
la pointe de l'instrument progresse confor- 
mement a I'anatomie du canal et que, grace 
a la structure creuse de la lime, toutes les 
surfaces canalaires soient traitees uniforme- 
ment. 

Ringage efficace 

Le maillage du tube creux permet un ringage 
simultane du canal pendant toute la duree 
de la preparation canalaire. Le liquide d'irri- 
gation transports sans pression a travers une 
tubulure ne s'ecoule pas au-dela de I'apex ; 
les vibrations de la lime renforcent de sur- 
croTt I'effet de ringage. 

L'efficacite de nettoyage du procede SAF 
est significativement superieure : alors que 
les systemes usuels laissent souvent plus 


VDW RAYPEX®6 







RAYPEX®6 permet une determination precise 
de la longueur, avec des fonctions de comman- 
de intuitives sur ecran tactile. Plug and start. 

Localisateur d'apex a ecran tactile 

La mesure electrique de la longueur est 
superieure a la determination radiologique 
pour la localisation directe des constric- 
tions apicales (prise de position scientifique 
de la societe allemande d'odontologie et 
medecine orale DGZMK). Quand il s'agit 
de choisir un appareil approprie, les locali- 
sateurs d'apex de la serie Raypex, largement 
eprouves, font depuis longtemps bonne im- 
pression par la precision de leurs mesures 
et leur fonction zoom unique en son genre, 
permettant une projection agrandie de la 
zone apicale. 

Pour une determination precise de la lon- 
gueur, RAYPEX®6 utilise une technologie 
moderne multifrequences avec mesure rela- 
tive. Pour son nouvel appareil, la marque a 
attache une importance toute particuliere au 
design, a la fonctionnalite et a la convivia- 
lite. Le resultat est convaincant : le boTtier 
maniable et elegant peut etre pi ie pour ne 
pas encombrer lorsque I'appareil n'est pas 
utilise. Un ecran tactile haute resolution 
reunit les fonctions d'affichage et de com- 
mande en une interface utilisateur intuitive, 
comme sur un smartphone moderne. 

Avec RAYPEX®6, vous montrez aussi au 
patient que vous utilisez une technologie 
ultramoderne. 
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Menu utilisateur au top 

Les elements de commande sont structures 
de sorte a permettre une navigation rapide, 
ciblee et sans detour a travers les fonctions. 
La projection graphique tridimensionnelle 
indique a tout moment la position de la 
pointe de la lime. La fonction zoom auto- 
matique qui agrandit la zone de la constric- 
tion apicale accroTt la securite dans la zone 
critique peu avant que la longueur de travail 
soit atteinte. Des signaux sonores permettent 
une localisation « aveugle » de I'apex. L'ap- 
pareil RAYPEX®6 peut etre utilise directe- 
ment avec la configuration initiale : plug 
and start. Le reglage de I'affichage, des sons, 
etc. en fonction de ses preferences person- 
nelles se fait rapidement. 

Systeme DENTSPLY Endo-Resto 

Nouvelle application endodontique pour 
obturation et restauration definitive en une 
seule seance. 

Le nouveau systeme DENTSPLY Endo- 
Resto, fourni dans un plateau de rangement 
bien structure, contient tous les compo- 
sants necessaires pour realiser une obtura- 
tion adhesive definitive immediate apres un 
traitement endodontique. Cette approche 
systematique represente un gain de temps 
considerable : I'obturation canalaire et la 
restauration adhesive peuvent desormais 
etre realisees en une seule seance. Finies la 
restauration temporaire et les seances suc- 
cessives pour terminer le travail. Le systeme 
DENTSPLY Endo-Resto, developpe par des 


dentistes pour des dentistes, combine trois 
grandes marques des domaines de I'endo- 
dontie et du traitement par obturation - 
AH Plus, XP Bond, SDR - pour un derou- 
lement plus simple, plus rapide et plus sur. 

Avec le nouveau systeme DENTSPLY Endo- 
Resto, DENTSPLY DETREY propose une 
solution complete certifiee qui permet de 
proceder a I'obturation adhesive definitive 
immediatement apres le traitement endo- 
dontique. Le plateau de rangement certifie 
dans le cadre du CTS (Certified Treatment 
System) interne a I'entreprise contient tous 
les composants bien ranges de fagon clai- 
rement structuree, dans une qualite garan- 
tie compatible. Les elements principaux 
du kit sont I'Endo-Sealer AH Plus, I'adhesif 
Total-Etch XP Bond et le composite SDR 
pour sous-couche. 

Le nouveau produit AH Plus Cleaner destine 
a eliminer I'excedent d'AH Plus du fond 
et des parois de la cavite d'acces en fait 
la nouvelle application endodontique par 
excellence. Les remarquables performances 


de chaque composant et du concept d'en- 
semble ont ete confirmees par des universi- 
tes independantes. 

L'approche systematique de cette applica- 
tion endodontique assure un deroulement 
plus simple, plus sur et plus rapide en of- 
frant une solution a la fois pratique et econo- 
mique. Un mode d'emploi illustre geste par 
geste guide le dentiste de fagon fiable a tous 
les stades de I'obturation canalaire jusqu'a 
I'obturation finale et la restauration. Tout le 
materiel est agence logiquement dans un 
systeme de rangement conforme au proto- 
cole de traitement. 

Avec le systeme DENTSPLY Endo-Resto, 
I'obturation canalaire et I'obturation 
adhesive peuvent etre realisees au cours de 
la meme seance. La technique monocouche 
de SDR donne alors une restauration defini- 
tive particulierement sure. Toute restauration 
temporaire est done superflue, tout comme 
les rendez-vous supplementaires pour la res- 
tauration adhesive definitive. Ceci s'inscrit 
parfaitement dans la vision de DENTSPLY 
« For better Dentistry ». ■ 


TROIS SOLUTIONS TOUT-EN-UN 

EMS propose une solution d'aero-polissage sous-gin- 
gival et supra-gingival et de detartrage, le tout dans 
une seule unite de traitement. 



Le nouveau Air-Flow Master Piezon de EMS 

Ce qui peut sembler paradoxal au premier abord 
devient assez logique lorsqu'on y regarde de plus 


pres. Pour permettre au praticien d'effectuer un aero- 
polissage sous-gingival et supragingival ainsi qu'un 
detartrage en utilisant une seule unite, EMS a Nyon, 
Suisse, a une nouvelle fois demontre son souci de 
I'innovation. Avec son nouveau Air-Flow Master 
Piezon, EMS propose le bon outil a tout professionnel 
de la prophylaxie: du diagnostic au traitement initial, 
jusqu'a la visite de rappel. Apres le succes du Piezon 
Master 700, un traitement quasi indolore pour le 
patient et tres doux pour I'epithelium gingival, le 
nouveau Air-Flow Master Piezon offre au patient un 
confort inegale. II permet d'obtenir des surfaces den- 
taires lisses par Faction d'oscillation lineaire alignee 
sur la surface des dents delivree par les EMS Swiss 
Instruments. II presente un atout supplemental 
grace a la visibility optimale du site a traiter obtenue 
via la lumiere diffusee par les LED des pieces a main. 

Air-Flow Perio detruit le film bacterien 

Le Air-Flow Master Piezon est un outil efficace pour 


combattre les parodontites ou les inflammations 
peri-implantaires. Les professionnels d'EMS sont fer- 
mement convaincus de leur capacite a venir a bout 
de ces depots nocifs grace a la methode integree 
originale Air-Flow Perio. La turbulence uniforme du 
melange air-poudre et eau previent I'emphyseme 
des tissus mous grace a la buse Perio-Flow a usage 
unique. Avec seulement deux reservoirs de poudre 
de grande contenance, la piece a main Air-Flow et 
la piece a main Perio-Flow agissent dans les regions 
supra-gingivales et sous-gingivales. Fixees via un 
support magnetique place sur le cote de I'unite, les 
pieces a main sont faciles a retirer et a Stocker une 
fois le traitement termine. « 

Grace a notre nouvelle unite combinant l'aero-po- 
lissage a energie cinetique, Air- Flow Perio et 
detartrage, nous voulons ouvrir de nouvelles voies 
pour un traitement prophylactique optimal » note 
Torsten Fremerey, directeur general d'EMS Electro 
Medical Systems en Allemagne. 
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Lava™ Chairside Oral Scanner C.O.S. - Du champion du monde de la prise d’empreinte. 




You + 3M ESPE = 

A -formula -for success 


Precision et ajustage maximum - c’est ce que vous attendez 
de vos empreintes. Le Lava™ Chairside Oral Scanner C.O.S. 
vous offre tout cela, et bien plus encore. 


• Une tete de camera de largeur minimale - 

des prises d’empreinte simples meme dans la region molaire 

• Des films 3D au lieu de plusieurs images - 

des donnees de precision maximale en 3D. 



• Du champion du monde de la prise d’empreinte - 

Confiance et savoir-faire la ou cela compte 


Lava™ C.O.S. 

, , Chairside Oral Scanner 

Plus d’informations sur www.lava-cos.ch ou 

contactez-nous: 3mespech@mmm.com 



materiel 


Faut-il craquer pour 
Venus Diamond ? 



Cinq annees de recherches ont ete necessaires a Heraeus, fabricant dentaire de ma- 
teriaux d'empreinte, d'adhesifs et de composites, pour s'affranchir de la formulation 
traditionnelle a base de resine Bis-GMA et pour mettre au point un nouveau materiau 
de restauration antero-posterieur. Avis. 


D epuis plus d'un an au- 
jourd'hui Venus Diamond 
apporte des resultats esthe- 
tiques a ses utilisateurs... 

« Avec une nouvelle composition a 
base de TCDUrethane, Venus Diamond 
composite nano-hybride universe /, offre 
des resultats esthetiques remarquables, 
explique Patrick Vitoux, conseiller scien- 
tifique chez Heraeus, associant faible re- 
traction et forte resistance mecanique, ce 
materiau , de consistance ferme, s'adapte 
parfaitement a la teinte des tissus den- 
taires environnants et presente un aspect 
exceptionnellement nature!. » 

Sa teneur en charges ainsi que leur dis- 
tribution accroTt considerablement la 
resistance a I'abrasion et contribue a la 
longevite des restaurations. 23 masses 
colorees sont disponibles reparties en 
Opaque Dentine, Universal (email), In- 
cisal et Bleach, et le materiau convient 
autant aux praticiens qui travaillent en 
technique traditionnelle qu'a ceux qui 
pratiquent la stratification. De plus, cette 
nouvelle formulation est compatible avec 
les systemes adhesifs amelo-dentinaires 
usuels. 



Venus 

Diamond 

Avantages 

- Manipulation facile 

- Trespeu sensible a la 
lumiere 

- Radio-opaque 

- Stable, la forme 
reste intacte jusqu’a la 
photopolymerisation 

- Les indices de refrac- 
tion des charges et de 
lamatrice resineuse 
sont harmonises : 

« effet cameleon » 

Indications 

- Obturations de Classes 
I a V 

- Correction de teinte ou 
de forme de dents 

- Solidarisation de 
dents mobiles suite 

a un trauma ou a une 
maladie parodontale 

- Restauration de dents 
lacteales 

- Reparation de restaura- 
tions en ceramiqueou 
en composite 

- Facettes en composite 
en technique directe 

- Reconstitution de 
moignons 


Avant / ApreS l Dr Krueger-Janson, restauration de classe V 


En version fluide aussi 

Depuis janvier 2010, Venus Diamond 
se decline aussi en version fluide. Venus 
Diamond Flow est dote d'une formula- 
tion innovante a nano charges incorpo- 
rees. Cette composition particuliere lui 
confere I'unique combinaison a la fois 
d'une resistance a la flexion et d'une 
faible contrainte de retraction, garantie 
de restaurations plus resistantes et pe- 
rennes. Sa viscosite tres etudiee en fait un 
composite multifonction et particuliere- 
ment destine a la realisation de restaura- 
tions en dentisterie invasive a minima. 



LAVIS DU FABRICANT 


Plus solide, plus pratique et plus esthetique 




« En tant que commercial, 

mon parcours professionnel m’a 
amene a presenter plusieurs com- 
posites de grandes marques. 

La plupart promettaient d’ameliorer 
I’efficacite des soins ou de simp- 
lifier le quotidien de mes clients 


praticiens. Mais en realite, peu de composites 
tenaient leurs promesses, d’apres les temoignages 
que j’ai pu recueillir au cours de ces annees. Mes 
clients sont aujourd’hui satisfaits de Venus Diamond 
et a chaque fois qu’ils me passent une commande 
de ce materiau, ils me le temoignent spontanement 
: “enfin un composite plus solide, plus pratique et 
plus esthetique” ! » 


ReneTELLOUCK, 

Responsable Commercial 
Ile-de-France et Nord, Heraeus 
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Excel lente adaptation 
des marges 

Pour demontrer le potentiel d’adaptation de la teinte, le centre 
d’une pastille de composite de teinte C2 pre-evide a ete comble 
avec du Venus Diamond A2. Dans ce test, Venus Diamond est 
quasiment indecelable. 



Sequence 
Clinique : 



LAVIS DE L’UTILISATEUR 

Obtenir facilement un bon rendu esthetique 




« Venus Diamond fait 

partiedes meilleurs produits 
quej’utilise aujourd’hui au 
cabinet. Mon choix en matiere 
de composites est avant tout 
guide par le cote esthetique 
et le critere pratique : un 
composite doit etre facile a 
manipuler, il nedoit pas coller 
a laspatule, il doit se polir 
facilement, il doit etre solide et resistant 
a I’abrasion. Tous ces criteres, je les 
retrouve avec le Venus Diamond et c’est 
la raison pour laquelle je travaille avec 
lui au quotidien. II comprend en outre les 
teintes les plus courantes que j’utilise (A1 , 
B1,A2,A3, A3. 5, A4, OM, B2, B3).Je 
dispose pour les cas plus difficiles d’un 
eventail de teintes email translucides. . . 

Ce qui m’importe lors du travail avec les 
composites, ce n’est pas la technique de 
stratification telle que presentee dans les 
conferences, mais plutot d’avoir un temps 
de manipulation suffisant et necessaire 
pour I’obtention facile d’un bon rendu 



esthetique. Les patients (comme le cas Cli- 
nique ci-dessous) repartent tres contents 
de mon cabinet. Ms me le font savoir par 
des expressions comme : “Vous etes un 
magicien !”, “Vous m’avez soulage d’un 
complexe !”. C’est tout cela qui me plait 
dans le travail du composite : proposer 
cette solution plutot que I’orthodontie par 
exemple, pour les patients qui recherchent 
un resultat rapide et sans avoir recours a 
plusieurs seances chez leur chirurgien- 
dentiste, pour les patients qui souffrent 
d’un probleme physique. L’autre avantage 
des restaurations realisees en composite 
Venus Diamond, c’est qu’il est toujours 
possible de les corriger, de les ameliorer. 
Meme apres plusieurs annees. Pour moi, 
proposer un composite a un patient est 
une solution therapeutique a part entiere 
qui vient en complement des autres tech- 
niques comme les facettes, les techniques 
‘eclaircissement, les couronnes tout 
ceramique. . . Venus Diamond fait partie de 
ma palette therapeutique et je travaille avec 
lui en toute confiance. » 




Dr Gilbert SERRUYA (Paris), 

ex-assistant hospitalo-universitaire Paris 7, 
section Protheses 




1. Selectionner une teinte ouune 
combinaison de teinte appropriee en se 
referant au teintier Venus Diamond avant 
de mettre la digue. 



2. Pour un resultat optimal, I’utilisation 
d’une digue est recommandee afin 
d’eviter toute contamination de la surface 
traitee par I’humidite, le sang et la salive. 





3. Avant de placer le composite dans la cavite 
preparee, il faut pre-traiter la structure dentaire 
avec un adhesif amelo-dentinaire adequat 
(iBond Self Etch ou iBond Total Etch...) 


4. Appliquer le materiau en fines couches 
(max 2 mm) en commengant par les teintes 
Opaque Dentine. L’adapter soigneusement a la 
surface de la dent ou aux parois de la cavite. 



5. Polymeriser Venus Diamond par 
fines couches (max. 2 mm). Veiller a 
bien respecter les temps preconises 
(voir etiquettes sur les emballages des 
composites). 




6. Appliquer de la masse Universal 
(Email) en fines couches (max. 2 mm). 
Adapter le composite soigneusement a 
la surface de la dent ou aux parois de 
la cavite. 


7. Polymeriser (max. 2mm). Veiller a 
bien respecter les temps preconises (voir 
etiquettes). Si necessaire, appliquer de la 
masse Incisal et photopolymeriser. 



8 & 9. Venus Diamond peut etre directement 
fini et poli des polymerisation de la derniere 
couche. 
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Le saut evolutif en matiere de res- 
tauration des dents anterieures 


Dr med. dent. Mario Besek, mai 201 1 



Fig. 1 : Situation initiale avec colorations, Fig. 2 : Defaut d'orientation axiale et du 
caries, forme inesthetique niveau d'occlusion 



Fig. 4 : Le COMPONEER est fermement Fig. 5 : Preparation minimale 

maintenu par la pince pendant le traite- 

ment 



Fig. 3 : Selection de la forme avec le 
Contour Guide 


r 


V 

J 

Fig. 6 : Surface micro-retentive (adherence 
23 mPa) mise en oeuvre 


L 'aspect esthetique des restaurations 
des dents anterieures revet une 
importance croissante. Jusqu'a pre- 
sent, pour realiser des corrections 
de teinte ou de forme, le dentiste avait le 
choix entre la technique manuelle que nous 
connaissons tous et la pose de facettes en ce- 
ramique classique. Grace a la mise au point 
d'un tout nouveau systeme, une autre option 
vient desormais enrichir ce choix. 

Le specialiste dentaire suisse Coltene/Wha- 
ledent ouvre la voie, avec COMPONEER, 
a une nouvelle generation de restaurations 
des dents anterieures. II s'agit en effet de 
coquilles prefabriquees et polymerisees en 
composite email qui facilitent et ameliorent 
la technique manuelle pour les restaurations 
de grande taille dans la zone anterieure. La 
forme de base anatomique de ces coquilles 
garantit une procedure jusqu'a 40 % plus effi- 
cace, associee a une meilleure qualite finale. 

Avantages 

• Coquilles en composite 

prefabriquees et personnalisables 
• Meilleure adaptation marginale 
• Liaison parfaite au composite de 
modelage 


• Absence totale inclusions de bu I les 
d'air grace a I'usinage industriel 

• Homogenes 

• Faible epaisseur 0,3 mm 

Introduction 

Les patients souhaitent avoir une apparence 
impeccable et cela augmente leurs exigences 
en matiere d'esthetique. Un tel objectif est 
parfois difficile a atteindre par le dentiste en 
restauration directe. Jusqu'a present, il s'agis- 
sait essentiellement de realiser des restau- 
rations invisibles pour les interlocuteurs du 
patient. 

De maniere generate, on distingue trois sys- 
temes dans le domaine de la restauration des 
dents anterieures: 

• La technique manuelle directe avec 

• composite 

• La technique CFAO directe (Cerec) 

• Les facettes fabriquees en 
laboratoire 

Les restaurations realisees a la main sont 
souvent laborieuses, aussi bien en termes de 
temps investi que de traitement et de mode- 
lage. Toutefois, la technique directe est moins 
invasive et moins onereuse, ce qui attire un 


large public. Cependant, le dentiste opte 
souvent pour la technique de restauration 
indirecte, car celle-ci offre une plus grande 
securite de reussite. Jusqu'a present, les de- 
fauts principaux de la technique directe sont 
les difficu Ites d'adaptation marginale et de 
gestion de la couche amelaire superieure, 
ainsi que le modelage anatomique. D'un 
point de vue technique, il n'est pas rare que 
le materiau utilise presente des micropo- 
rosites, ce qui se traduit par une coloration 
rapide des facettes et un prejudice esthetique. 
Le nouveau systeme de facettes directes 
COMPONEER elargit la palette d'indications 
de la technique directe grace a la combinai- 
son d'un materiau ameliore, d'instruments 
adaptes et d'un mode d'emploi particuliere- 
ment detaille. COMPONEER etablit de nou- 
velles normes en matiere de rentabi I ite et de 
qualite. Les coquilles en composite consti- 
tuent une nouvelle categorie de restauration 
directe des dents anterieures. Globablement, 
la procedure est la meme que pour la tech- 
nique manuelle. El le est cependant simplifiee 
et amelioree. 

Application 

Apres definition de I'indication et de I'ob- 
jectif therapeutique, on determine quelles 
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sont les dents a traiter. Dans le cas a I'etude, 
les caries doivent etre traitees de canine a 
canine, et la forme, la teinte ainsi que I'axe 
doivent etre corriges (Fig. 1 et 2). 

Les coquilles en email composite sont dis- 
ponibles en trois tailles et deux teintes 
translucides differentes : une teinte neutre 
« Universal » et une teinte claire « White 
Opalescent », qui s'utilise plutot quand il faut 
donner un caractere juvenile a la restaura- 
tion. En appliquant a I'interieur des coquilles 
de la masse composite dentinaire, il est pos- 
sible de moduler la teinte a volonte. 

La forme des dents est determ i nee avec 
le gabarit COMPONEER Contour Guide 
(Fig. 3) : en tout, 30 formes differentes sont 
disponibles. Le gabarit Contour Guide de la 
forme choisie est applique sur la dent a res- 
taurer, sa teinte bleue transparente offre un 
contraste optimal avec la dent sous-jacente. 
II est aussi possible de poser les coquilles 
de maniere provisoire sur les dents, voire 
de les fixer provisoirement avec du com- 
posite non polymerise, afin d'evaluer a 
quels endroits et dans quelle mesure les 
COMPONEER doivent etre personnalises. Il 
est possible de marquer par la meme occa- 
sion les corrections qui seront apportees par 
meulage. 

Pour corriger la forme de la co- 
quille, il est recommande d'utiliser un 
disque a gros grains, a une vitesse de 



Fig. 7 : Application du composite sur la 
coquille 



Fig. 10 : La zone anterieure harmonisee 
avec COMPONEER 


rotation lente et sans irrigation. On 
choisit en principe une coquille dont la 
taille est superieure a celle de la dent afin de 
bien couvrir la zone marginale et de laisser 
autant de marge que possible pour la per- 
sonnalisation de la forme. La pince (Fig. 4) 
specialement congue a cet effet facilite la 
manipulation. L'etiquette de I'emballage pri- 
maire (verso) peut etre decollee et archivee 
pour documentation du dossier du patient. 
1 1 est indispensable, pour des resultats opti- 
maux, d'isoler le site de I'humidite. Les regies 
classiques ne s'appliquent pas a la prepara- 
tion. Par I'epaisseur minimale des facettes 
(0,3 mm), la surface dentaire est reduite 
a minima (Fig. 5). Dans certains cas, on se 
contentera de meuler I'email pour le rendre 
rugueux et I'on renoncera a une preparation 
a proprement parler. On applique du Etchant 
Gel S surtoutes les surfaces d'email etde den- 
tine concernees, et on etale uniformement le 
produit au pinceau. Le temps d'action est 
de 30 a 60 secondes sur I'email, de 15 se- 
condes sur la dentine. Le produit est ensuite 
rince pendant 20 secondes au jet. Le concept 
global prevoit I'uti I isation de la methode 
de mordangage complet et I'application de 
One Coat Bond, qui est facile a appliquer et 
assure une meilleure mouillabilite avec un 
composite nanohybride. Le One Coat Bond 
est applique uniformement sur I'email et la 
dentine, et on le laisse agir pendant au moins 
20 secondes. On place ensuite des cales 
transparentes dans les espaces interdentaires 
afin d'eviter un collage des dents. Les sur- 



Fig. 8 : Application avec la pince et adapta- 
tion avec la spatule MB5 



Fig. 11 : La zone interieure terminee et polie 


faces sont pre-polymerisees pendant 10 se- 
condes. La surface microretentive unique du 
COMPONEER (2 pm) (Fig. 6) reduit le condi- 
tionnement de la surface interne de la co- 
quille, puisqu'aucune autre mesure, comme 
un sablage ou une silanisation, n'est neces- 
saire. One Coat Bond est applique directe- 
ment au pinceau. Il est inutile de le photopo- 
lymeriser. Associe au composite de fixation, 
on obtient une liaison parfaite, c'est-a-dire 
qu'il ne reste qu'une couche homogene de 
composite sur la dent, ce qui renforce la sol i- 
dite et limite la tendance a la coloration. Pour 
un resultat esthetique encore plus irrepro- 
chable, il est recommande d'utiliser Synergy 
D6 dont les teintes s'adaptent de maniere 
optimale aux COMPONEER. II est egalement 
possible de travailler avec d'autres systemes. 
Nous recommandons toutefois de verifier au 
prealable la teinte obtenue. 

Si des obturations doivent au prealable etre 
retirees, le COMPONEER peut etre pose avec 
la masse dentinaire correspondante, puis, 
apres la premiere photopolymerisation, rem- 
pli par la face palatine. C'est egalement va- 
lable pour un allongement des bords incisifs 
ou la fermeture d'un diasteme. En variante, 
on peut obturer au prealable les cavites avec 
de la masse dentinaire pour creer une base 
homogene. Pour les corrections de forme et 
les simples corrections de teinte, on peut uti- 
liser de la masse amelaire (Enamel Universal 
ou Enamel White Opalescent). 



Fig. 9 : Meulage individuel de la forme 



Fig. 12 et 13 : Un grossissement 200 x, 
facettes realisees a la main avec inclusions 
d'air (12) et facettes usinees homo- 
genes (1 3) 
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Situation initiale et finale des restaurations anterieures avec COMPONEER 



Fig. 14 : Coloration dentaire et 
dents trop courtes 



Fig. 15 : Allongement du bord 
incisif et eclaircissement sans 
preparation 



Fig. 1 6 : Correction de la position 
des dents et fermeture du dias- 
teme 



Fig. 1 7 : La dent 1 1 restauree avec 
un COMPONEER Universal et 
Synergy A1/B1 


L'application d'une trop grande quantite de 
masse amelaire rend la restauration grise et 
trop transparente. Le composite est applique 
avec I'instrument adapte (spatule MB5 four- 
nie) sur la face a fixer de la coquille (Fig. 7). 

Pour eviter les inclusions d'air en cas de 
forme concave, on applique egalement du 
composite sur la dent. Enfin, le COMPONEER 
est amene en position finale a I'aide de I'outil 
de positionnement, en appliquant une pres- 
sion legere mais constante (Fig. 8). L'outil de 
positionnement a ete specialement mis au 
point pour I 'adaptation des facettes. L'extre- 
mite travaillante est composee d'un embout 
en silicone permettant de repartir la force de 
maniere optimale. En cas de restauration de 
toute la zone anterieure, il est recommande 
de commencer par les deux incisives. Pendant 
que le COMPONEER est maintenu en place, 
retirer les excedents grossiers et adapter le 
composite en bordure. Ce n'est que lorsque 
la bonne position de la facette a ete verifiee 
que I'on commence la photopolymerisa- 
tion. On precede ensuite a I'elimination des 
excedents grossiers et au contourage global. 
On peut utiliser des bandelettes de finition 
et de polissage pour les zones proximales. 
Des disques souples sont les plus adaptes 
pour la finition des angles inter-incisifs. Les 
COMPONEER sont dotes d'une forme de 
base aux structures anatomiques moderees, 
ce qui permet, a ce stade, de personnaliser la 
surface ou d'adapter la forme au visage, a la 
ligne bipupillaire ou aux levres (Fig. 9 et 10). 

Pour le polissage final, il est recommande 
d'utiliser des brossettes de polissage sans 


irrigation, ce qui permet d'obtenir un poli au 
brillant optimal (Fig. 11). La parfaite homo- 
geneite de la facette en composite permet 
des retouches ulterieures sans risque de creer 
des porosites indesirables a la surface (Fig. 12 
et 13). Au final, on obtient une surface en 
composite brillante, de tres haute qualite, 
pour une esthetique durable (Fig. 14). Les 
COMPONEER doivent etre consideres 
comme des aides au modelage, deja fabri- 
ques dans un composite tres qualitatif. I Is 
sont principalement utilises pour ameliorer 
I'esthetique generale de toute la partie ante- 
rieure et garantissent un resultat de qualite, 
1 00 % reussi, tout en preservant la substance 
dentaire. I Is permettent a la fois une plus 
grande efficacite de traitement et une reduc- 
tion du temps de traitement pouvant atteindre 
40 %. Cela s'avere avantageux pour le den- 
tiste et augmente aussi le confort du patient. 
La simplification de la technique de restaura- 
tion directe elargit la palette des indications. 
Outre les ameliorations esthetiques simples 
(Fig. 15), des cas plus complexes peuvent 
aussi etre traites, offrant aux dentistes comme 
aux patients de nouvelles options therapeu- 
tiques (Fig. 1 6). Les restaurations de dents 
unitaires sont egalement possibles, le temps 
gagne pouvant alors etre utilise pour perfec- 
tionner la finition de la surface (Fig. 1 7). 

Synthese 

Les COMPONEER ne sont pas de simples 
facettes. I Is constituent un veritable concept 
de traitement. Ainsi, le systeme est compose 
de quatre modules : un module contenant les 
coquilles en composite, un module dedie a 
la technique adhesive (gel mordangant, agent 



de liaison et composite), un module conte- 
nant les auxiliaires et instruments speciale- 
ment congus pour le systeme (spatule pour 
dents anterieures, pince, outil de positionne- 
ment et instruments de finition) et un module 
de documentation contenant un DVD tres 
complet, un mode d'emploi illustre en cou- 
leur extremement detaille, un guide d'assis- 
tance contenant les questions frequemment 
posees et leurs reponses, etc. (Fig. 1 8). 

COMPONEER optimise et simplifie la dentis- 
terie restauratrice et ouvre de nouvelles pos- 
sibilites en matiere de fonction, de rentabi I ite 
et d'esthetique, un aspect tout aussi avanta- 
geux pour le patient que pour le dentiste. ■ 


CONTACT 


Dr Mario Besek 
Heinrichstrasse 239 
8005 Zurich 




Tel. : +41 (0)43 444 74 00 

mario.besek@swissdentalcenter.ch 
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Enfin des restaurations posterieures avec 
une technique faisant gagner du temps 


SDR, developpe par Dentsply, est le premier composite posterieur pour le remplacement de la 
dentine qui combine les proprietes d'un composite fluide avec un stress de retraction minime. 
Le resultat, c'est qu'on peut le placer en couches allant jusqu'a 4 mm. La couche « Smart Dentin 
Replacement » est appliquee en tant que base dans les cavites de classe I et II apres application d'un 
adhesif amelo-dentinaire conventionnel. II est chimiquement compatible avec tous les composites 
universels/posterieurs a base de methacrylate utilises pour remplacer la couche d'email occlusale 
et completer la restauration adhesive. SDR offre des avantages interessants dans la pratique journa- 
liere parce qu'il permet au dentiste de fournir a leurs patients une restauration posterieure esthe- 
tique en contrdlant les couts. 


Fig. 1 : Situation initiate 



Fig. 2 : Vue occlusale de la situation initiate Fig. 3 : Radiographie bitewing du cote droit 
dans un miroir 



Fig. 4 : Situation apres enlevement de I'obtura- 
tion defectueuse 


Fig. 5 : Vue dans un miroir de la situation apres 
enlevement des obturations 


Fig. 6 : Separation avec les anneaux BiTine de 
Palodent 





echnologie du produit 
Ce nouveau materiau de restau- 
ration de Dentsply est base sur la 
technologie « Stress Decreasing 
Resin ». Cela signifie qu'une substance 
decrite comme « modulateur de polyme- 
risation » a ete incluse chimiquement dans 
('architecture de la resine polymerisable. Ce 
modulateur de polymerisation interagit en 
synergie avec la camphoroquinone (photo- 
initiateur) avec pour consequence un deve- 
loppement plus lent du module d'elasticite, 
permettant une reduction des contraintes 
sans diminution de la vitesse de polymerisa- 
tion ou du taux de conversion. Grace a la 
reduction significative du stress de polymeri- 
sation, SDR possede les proprietes physiques 
et mecaniques requises pour etre utilise en 


masse comme fond de cavite pour les poste- 
rieures. En outre, Integration de ces modi- 
fications dans la chimie des methacrylates 
rend SDR compatible avec les adhesifs et les 
composites a base de methacrylate qui sont 
utilises a une large echelle dans les cabinets 
dentaires. 

Proprietes in vitro ayant une pertinence cli- 
nique 

En 2004, le stress de polymerisation d'un 
prototype de SDR et de plusieurs composites 
fluides et universels/posterieurs a ete mesure 
a I'aide d'un Tensiometre National Institute of 
Standards and technology (NIST) (Eichmiller 
F.C., 2004 ; Lu H. et al. 2004). Les donnees 
obtenues ont montre que le stress developpe 
par SDR etait significativement inferieur a 


celui de tous les autres materiaux testes. 

En 2009, le Prof. Ernst a realise des mesures 
photoelastiques de stress a I'universite de 
Mayence en Allemagne (Ernst C.-P. et al. 
2009). II a confirme que le stress du a la 
retraction de SDR etait significativement plus 
faible que celui des composites de reference 
et a declare que ce materiau semblait avoir 
des avantages en terme de proprietes de ma- 
nipulation, particulierement dans des cavi- 
tes avec des contre-depouilles. Lors de tests 
avec un Stress-Strain Analyzer (Hie N., 2007), 
SDR a egalement montre le developpement 
de contraintes le plus faible, en accord avec 
les deux autres etudes independantes. La me- 
thode ATR-NIR a ete utilisee pour evaluer le 
taux de conversion de SDR, et ce, pour diffe- 
rentes epaisseurs d'increment. 
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Fig. 7 : Preparation de cavite finale 


Fig. 8 : Vue occlusale dans un miroir de la 
preparation finale 


Fig. 9 : Gestion de la matrice avec le systeme 
Palodent 





Fig. 10 : Vue occlusale dans un miroir des 
matrices en place 



Fig. 1 3 : Application de SDR au point le plus 
bas de la cavite 


Fig. 14 : Vue occlusale dans un miroir de 
Papplication de SDR 


Fig. 1 5 : Surface homogene de la couche auto- 
nivelante de SDR 



Cette etude ainsi qu'une etude similaire (Reis 
A., 2009) montrent que la conversion de 
SDR est excel lente, meme avec une epais- 
seur de 5 ou 6 mm. Ces resultats revetent 
une importance cruciale, puisqu'ils prouvent 
que SDR sera polymerise de fagon optimale 
lorsqu'i I sera place en masse en increments 
allant jusqu'a 4 mm, suivant les recom- 
mandations d'emploi. Des tests d'integrite 
marginale apres fatigue thermomecanique 
(Frankenberger R., 2008) montrent aussi que 
SDR sera un excellent materiau de fond de 
cavite lorsqu'on applique la technique d'ob- 
turation decrite plus haut. 

Un cas clinique 

Les Fig. 1 et 2 montrent la situation initiale, 
avec des restaurations inadequates sur les 
dents 14 et 16. L'obturation sur la dent 15 
n'etait associee avec aucune pathologie au vu 
de la radiographie bitewing (Fig. 3), ni avec 
un quelconque defaut marginal lorsqu'elle a 
ete teintee avec un pigment detecteur. El le a 
done ete laissee en place telle quelle, a la de- 
mande du patient, a charge d'etre controlee 


lors du rappel. L'enlevement des anciennes 
obturations a revele la presence de contre- 
depouilles dans les box proximaux (Fig. 4 
et 5). Apres excision du tissu carie avec aide 
d'un pigment detecteur on a mis en place des 
anneaux BiTine (Palodent Sectional Matrix 
System) avant de final iser la preparation de 
la cavite (Fig. 6), et on les a laisses en place 
pendant la finition des limites marginales 
avec des fraises diamantees a grain fin. Ainsi, 
la separation des dents requise pour I'em- 
ploi des matrices sectionnelles etait assuree 
sans prolonger le traitement. Les Fig. 7 et 8 
montrent la preparation terminee, apres en- 
levement des anneaux BiTine. Des matrices 
sectionnelles ont ensuite ete adaptees autant 
que possible a la circonference proximale 
des dents en les courbant manuellement. 
Cela facilite ensuite leur insertion avec des 
precelles en direction occlusale. Des coins 
de bois anatomiques ont ete places pour fer- 
mer la limite gingivale. Les anneaux BiTine 
ont alors ete replaces pour stabiliser a la fois 
matrice et coin de bois. Les matrices ont ete 
legerement brunies avec un fouloir rond pour 


une adaptation et un contour optimaux. La 
gestion des matrices proximales est un succes 
si la matrice s'adapte fidelement a la dent et, 
qu'apres precontourage concave, le point de 
contact est localise environ un mm en apical 
du point le plus haut de la crete marginale 
(Fig. 9 et 10). Cette methode minimise les 
procedures de finition des faces proximales 
de la restauration. Ensuite, la procedure res- 
taurative proprement dite a pu commencer : 
la cavite a ete gentiment sechee a Fair, et 
I'adhesif monoflacon Xeno V a ete mis en 
place (Fig. 11), frotte sur les parois pendant 
20 secondes, puis seche doucement avec un 
jet d'air. L'adhesif a ete photopolymerise pen- 
dant 10 secondes. On a ensuite lentement 
dispense le SDR directement dans la cavite 
via Fembout Compula (Fig. 12), en exergant 
une pression legere mais continue, en com- 
mengant au point le plus declive de la cavite 
jusqu'a arriver a une epaisseur d'increment 
de 4 mm (Fig. 13 et 14). La forme elancee 
de la canule metallique de Fembout Com- 
pula assure une bonne visibi I ite et permet 
au praticien de combler de fagon rapide et 
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Fig. 1 6 : Vue occlusale dans un miroir de la 
couche auto-nivelante 


Fig. 17 : Photopolymerisation de SDR pendant 
1 0 secondes 


Fig. 18 : Application de Ceram-X comme mate- 
riau de recouvrement 



Fig. 19 : Vue occlusale dans un miroir des 
premiers increments de Ceram-X 


Fig. 20 : Les restaurations sur les dents 14 et 
16 avant polissage 


Fig. 21 : Vue occlusale dans un miroir des 
obturations avant polissage 



Fig. 22 : Polissage avec le systeme Enhance 


Fig- 23 : Restaurations terminees sur les dents 
4 et 1 6 


Fig. 24 : Vue occlusale dans un miroir des 
restaurations terminees sur les dents 14 et 16 


fiable les box proximaux, meme s'il y a des 
contre-depouilles. SDR s'est facilement auto- 
nivele jusqu'a obtention d'une surface homo- 
gene (Fig. 1 5 et 1 6) et a ete place jusqu'a ap- 
proximativement la limite amelo-dentinaire, 
c'est-a-dire a environ 2 mm de la surface oc- 
clusale. La couche de SDR a ensuite ete pho- 
topolymerisee pendant 20 secondes avec une 
intensite lumineuse d'au moins 550mW/cm 2 
(Fig. 1 7). Pour completer la restauration, on a 
applique une couche de Ceram-X Mono plus 
de teinte M2 ; cette version amelioree du 
nanocomposite Ceram-X facilite grandement 
la mise en place d'une bonne anatomie grace 
a sa facilite de sculpture et sa bonne tenue 
(Fig. 18 et 19). Apres enlevement de la ma- 
trice, les obturations ont deja une tres bonne 
apparence esthetique et une bonne anatomie 
(Fig. 20 et 21) de telle sorte que la finition 
et le polissage avec les pointes et cupules 
Enhance (Fig. 22) et PoGo n'ont pris qu'un 
temps reduit avec un minimum d'efforts. 

Les Fig. 23 et 24 montrent la restauration 
finale en comparaison avec les dents adja- 
centes ; le resultat esthetique a comble les 


attentes a la fois du patient et du dentiste. La 
transition quasiment invisible entre la couche 
de SDR (teinte universelle) et le recouvre- 
ment occlusal constitue de Ceram-X Mono 
etait particulierement esthetique. 

Conclusion 

SDR se caracterise par un stress de polyme- 
risation remarquablement bas, combine a 
une retraction a la polymerisation tout aussi 
basse ainsi que par une grande profondeur 
de polymerisation. Grace a la technologie 
« Stress Decreasing Resin », c'est le pre- 
mier composite fluide qui peut etre utilise 
en masse jusqu'a 4 mm d'epaisseur comme 
fond de cavite pour les cavites de classe I 
et II. Les proprietes de manipulation de SDR 
resultent en une economie de temps pouvant 
aller jusque 30 % en comparaison avec les 
composites conventionnels. La consistance 
auto-nivelante de SDR est impressionnante et 
assure une adaptation optimale aux parois de 
la cavite. Sa compatibility avec les adhesifs 
et composites a base de methacrylate, large- 
ment utilises en dentisterie, sa disponibi I ite 


en embout Compula et sa teinte universelle 
aident a I'optimisation de la chaTne de tra- 
vail en pratique clinique et garantissent aux 
patients des restaurations posterieures esthe- 
tiques de haute qualite d'un bon rapport 
cout-efficacite. ■ 
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Actualites • Actualites • Actualites 

Les dernieres nouvelles de Cannes, Zurich et Leuven. 


Osteology Cannes 201 1 


L'os et les tissus mous sous 
le feu de la rampe 



Quelque 3000 auditeurs venus de 70 pays 
ont ete captives par les themes excep- 
tionnels abordes et les excellents interve- 
nants. 



I ors de 
Ll' Internatio- 
nal Osteology 
Symposium 
qui a eu lieu 
a Cannes 
du 14 au 16 
avril 20 1 7 , les 
3000 partici- 
pants venus 
de 70 pays 
ont pu 
decouvrir les 
dernieres nou- 
veautes scien- 
tifiques en 
dentisterie regenerative et sont repartis 
avec de multiples directives et conseils 
pour la pratique au quotidien. 

Avec ses 85 conferenciers et presen- 
tateurs, ses 24 ateliers et 145 posters , 
son forum clinique interactifet ses 
60 entre prises expos antes, I 'Osteology 
Symposium a fait le lien entre la science 
et la pratique , favorisant de precieux 
echanges de savoir et d'idees sur un 
grand nombre d'indications regenera- 
tives. Les participants ont obtenu de 
nombreuses informations sur I'etat actuel 
de la science et les dernieres tendances 
en matiere de regeneration de l'os et 
des tissus mous dont certaines sont 
presentees ici. 
www.osteology-cannes.org 


Seconde edition du « Dental Innovation Award » 


P our la seconde fois, la fondation Innovative 
Zahnmedizin decernera son prix d'inci- 
tation a I'innovation. Le « Dental Innovation 
Award 2011 » dote d'un total de 10 000 € a 
pour but d'encourager les soins et les concepts 
d'application pratique porteurs d'avenir. 

Cette annee, le prix sera encore une fois attri- 
bue dans deux categories : d'une part, pour la 
presentation d'un cas de gestion de caries inno- 
vante non invasive ou micro-invasive et, d'autre 
part, pour des concepts d'application pratique 
innovants et des idees precurseurs pour le quo- 
tidien dentaire clinique. Les laureats 2010 de la 
premiere edition de ce prix ont ete selectionnes 
par un jury extremement competent. Dans la 
categorie « Presentation de cas », le prix a ete 
octroye au medecin-chef Dr Gerhard W. Koch 
et a Dr Susanne Sailer-Lehrum de I'universite de 
Kiel. Dr Bernd Stover de Schenefeld et Dr Klaus- 
Peter Jurkat, dentiste a Berlin-Spandau, ont regu 
le prix attribue au concept d'application pra- 
tique le plus innovant. La remise des prix a eu 
lieu le 8 avril 2011 lors d'une reception solen- 
nelle donnee a Zurich au siege de la fondation. 
Pour 2011, le jury s'attend de nouveau a rece- 





De g. a dr. : Detlev Salz (directeur du bureau 
de Hambourg), Rolf Schlegel (president de la 
fondation), Dr Klaus-Peter Jurkat (dentiste), Dr 
Bernd Stover, Dr Susanne Sailer-Lehrum, Dr 
Gerhard W. Koch (medecin-chef), Prof. Thomas 
Attin (universite de Zurich). 

voir d'excellentes contributions scientifiques et 
pratiques. Si vous souhaitez participer : ce prix 
s'adresse aux dentistes implantes en Allemagne, 
Autriche et Suisse, qu'ils soient praticiens, uni- 
versitaires ou qu'ils travaillent dans le domaine 
de la sante publique. Les contributions doivent 
etre des concepts et des methodes de soins 
innovants, bases sur le principe de I'interven- 
tion minimale. Vous pouvez deposer un dossier 
jusqu'au 1 5 decembre 201 1 . Conditions de par- 
ticipation sur www.stiftung-izm.com. 



GC fete ses 90 ans a Leuven 



Inauguration : M. Nakao, president de GC (cen- 
tre) 


innove depuis 90 ans et accorde plus 
de place au service et a la disponibi- 
lite des produits. 

« Agir pour I'avenir - au service de I'environ- 
nement et de la sante dans le monde », voila 
comment on pourrait resumer I'histoire de la 
societe GC Corporation. En 1921, trois jeunes 
chimistes japonais ont pose a Tokyo la premiere 
pierre de ce qui deviendra une entreprise den- 
taire a activite mondiale et en constante expan- 
sion. Cela fait maintenant 90 ans que GC a 


donne un nom a 
des produits den- 
taires medicaux 
et techniques qui 
surpassent les 

standards inter- 
nationaux de 

qualite, tout en s'attachant a proteger I'environ- 
nement et done les personnes. 

Le 20 mars, la societe japonaise fetait son 
90 e anniversaire en organisant une ceremonie 
a Leuven en Belgique (siege de la centrale de 
GC Europe) ; el le a egalement profite de I'occa- 
sion pour inaugurer les nouveaux 1900 m 2 de 
batiment qui sont venus agrandir son centre 
logistique. Une centaine d'invites du monde de 
la dentisterie, du commerce et de la presse ainsi 
que I'ensemble du personnel europeen de GC 
s'y sont retrouves pour trinquer avec la direction 
japonaise aux dix prochaines annees de pros- 
perity qui les meneront au 100 e anniversaire de 
I'entreprise. 
www.gceurope.com 
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Tetric EvoCeram’ 

L'evolution du composite universel 



Une chimie sophistiquee offrant 
d'excellents resultats 


0 Performance a long terme 

Plus de 85 000 000 restaurations realisees avec Tetric EvoCeram a travers le monde 

0 Polymerization on demand (POD) 

Temps de travail long, court temps de photopolymerisation 

Mimetisme surprenant 

Indices de refraction coordonnes entre charges, matrice et nano-pigments 



Tetric EvoCeram* 


www.ivoclarvivadent.com 

Ivoclar Vivadent AG 

Bendererstr. 2 FL-9494 Schaan | Liechtenstein | Tel.: +423 / 235 35 35 | Fax: +423 / 235 33 60 


ivoclar 

vivadenl: 

passion vision innovation 


EMS-SWISSQUALITY.COM 



ELECTRO MEDICAL SYSTEMS 


1 + 1=3 


LE NOUVEL AIR-FLOW MASTER PIEZON - 
AEROPOLISSAGE SOUS- ET SUPRA-GINGIVAL 
PLUS DETARTRAGE - DU N° 1 EN PROPHYLAXIE 


L’aeropolissage sous- et supra- 
gingival comme avec l’Air-Flow 
Master. Plus le detartrage comme 
avec le Piezon Master 700. 
L’Air-Flow Master Piezon est la 
derniere innovation de l’inventeur 
des Methodes Originales et permet 
trois applications en une. 

PIEZON SANS DOULEUR 

Traitement pratiquement indolore 
pour le patient et particulierement 
doux pour F epithelium gingival: 
un maximum de confort pour le 
patient, tel est l’argument decisif de 
la Methode Originale ultramoderne 
Piezon. Sans parler des surfaces 
dentaires exceptionnellement lisses 
qu’apporte le traitement. Ces 
benefices supplementaires sont le 
resultat d’oscillations lineaires a la 
surface dentaire, delivrees par 
les EMS Swiss Instruments 



> Piece a main Originale Piezon 
LED avec l‘EMS Swiss Instrument PS 


parfaitement adaptes a la nouvelle 
piece a main Originale Piezon 
LED. La celebre precision suisse 
combinee a la technologie 
intelligente i. Piezon. 



AIR-FLOW DETRUIT LE FILM 
BACTERIEN 

La methode Originale Air-Flow 
Perio consiste a eliminer le film 
bacterien nocifjusqu’au fond des poches 
les plus profondes. La reduction des 
bacteries sous-gingivales previent la 
perte des dents (parodontite) ou le 
detachement des implants (peri- 
implantite) . Le tourbillon uniforme du 
melange air-poudre et eau previent 
l’emphyseme des tissus mous — meme 
lorsque l’on va au-dela des limites de la 
prophylaxie — grace a Faction de 
l’embout Perio-Flow. 



Air-Flow et Perio-Flow 

Et dans le cas d’un aeropolissage 
supra-gingival classique, rien ne 
compte davantage que l’efficacite sans 
egale de la Methode Originale 
Air-Flow. Un traitement efficace, 
rapide, fiable et non stressant, qui 
n’endommage pas le tissu conjonctif 
et ne raye pas la surface dentaire. Cela 
grace a l’application en douceur de 
Fenergie biocinetique. 

Avec l’Air-Flow Master Piezon, tout 
cela s’additionne — du diagnostic et 
du traitement initial aux seances de 
rappel. Les professionnels de la 
prophylaxie sont invites 
a le decouvrir 
eux-memes. 


Pour en savoir plus 
sur la prophylaxie > 
www. ems-swissquality. com 




